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A n et de quibus miraculis constet in casu 
et ad effectum de quo agitur ? 
B E A T I S S I M E P A T E E , 
1. í t e rum atque iterum, hac in causa, provocatus P a -
tronus, qui factum sit, explanai-et, duorum vel trium 
saeculorum antea factam esse moram, quam sacrae 
Congregationis judicio, de quibus modo disputamus, 
duae permitterentur sanationes, quum tam diuturnae 
cunctationis nullam rationem invenerit, amplissimos 
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Patres his verbis alloquitur: « Liceat nobis ad 
« spectatissimam eorum sapientiam appellare, ut 
« ipsimet decernant, an in antiquis fas semper sit 
« vel gestae alicujus rei vel omissae rationes i n -
« quirere et patefacere. Sed tamen quid stbsurdius, 
« quid magis adversum rectae ralioni, eo quod ali-
« quid fuerit omissum, idcirco et nobis illius rei 
€ gerendae facultatem intercludi ? » (Resp. pag. 2 
§ 2). Nam, quo doceat ex hujusmodi dilatione nihil 
causae huic obtingere jacturae, nonnullas memorat 
causas aevo nostro, per miraculorum approbationem, 
feliciter absolutas^ de quibus uno vel ' pluribus ante 
saeculis quaesitum fuerat nequedum umquam dispu-
tatum , concluditque de hac re: « Cuius oniissionis 
« (nempe discussionis) nullo legum nostrarurn prae-
« scripto cogimur rationes reddere. Tune enim 
« tantum, in causis hisce, nostri Postulatores te-
« nentur moram vel negligentiam purgare 
« cum res est de processibus Ordinariis informativis, 
« eo usque dilatis, doñee testes de visu nulli super-
« essent. At de miraculis nihil unquam decretum 
« est: ubi legitimae eorum probationes colleclae 
« fuerint, facultas est Postulatoribus ea proponendi, 
, « quando visum fuerit, quando circumstantiae fa-
« verint, quando graves expensas sustinere possunt > 
• (Ibid. pag. 4 § 7). 
2. Equidem haud abnuo, summo jure^ esse istuc dandum : 
attamen inficiari nequit, quod, in exterioribus factis 
aut adjunctis, si nullam explicationem inveniamus, 
qua excusemus, cur in causae hujus exoptato exitu 
persequendo sit tamdiu immoratum, ex eo potis-
simurn in animo judicum dubia existunt, quae, in 
ferenda sententia, timidum eum atque vacillantem 
eííiciunt. iVdeone insignem religiosum Ordinem, sicuti 
est Ordo Carmelitarum, qui alacrem semper volun-
tatem studiumque exhibuit in promovendis sodalium 
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suorum Beatificationis' causis, abstinuisse a compa-
randa lectissimae mei'itissirnaeque filiae suae inter 
mortales caelestium gloriam ? Imo binos portentosos 
eventus, ultra centum anuos, plañe seposuisse, de 
quibus jam erat juridice quaesitum, quibusque pro-
batis, in Beatorum seriem erat illa referenda ? Tan-
taeque negligentiae reddendi rationem nullam ei 
suppetere facultatem ? Sane suspicemur licet, ipsam 
actorum cognitionem legentium spes afflixisse ; aut 
homines, rerum istarum prudentes, ne hujuscemodi 
acta sacro huic Tribunali exhiberent, Postulatores 
deterruisse. 
3. At de re praestat Disceptatores amplissimos audire, e 
quorum coetu alter ita scribit: « Quaestio vertitur 
« circa dúo m¡rácula, quae facta dicuntur ad inter-
« cessionem Venerabilis Annae a S. Bartholomaeo, 
« monialis Carmelitae excalceatae^ et quorum pro-
« batió, in prima eorum propositione, nec- páticas 
« nec leves passa est diñicultates. Harum prima 
« consistit in facto, quod miracula haec locum ha-
« buerint, alterum anuo 173í , alterum vero anuo 
« 1633 ac, nonniái auno 1912, judiciali examini 
« sint proposita. Exinde prudentissime et rectissime 
« eximius Fidei Promotor, una cum multis ex A A . 
« PP . , objiciebat praesumptionem quamdam suspi-
« cionis oriri, quod antiquiores Actores miraculis 
« bis non crediderint aut graves difficultates, ad 
« ea probanda, ipsis occurrermt. Nec immerito an-
« notabatur, in prima propositione horum miracu-
« lorum haud apte respondisse Patronum, facta, 
« quae expendebantur, ipsamet suum meritum pro-
« dere, quin ab extrinsecis circumstantiis possent 
« in dubium revocan. 
4. « Huic annotationi nunc respondet Patronus, nonnullas 
« adducendo causas, in quibus idem vel fere idem 
« accidit. Sed nescio quomodo acutus Patronus non 
« intellexerit, hanc non esse responsionem, quae in • 
« judiciis valere possit. Nam, vel in anteactis judi-
« ciis admitti potest error, aut negligentia, et tune 
« patet, quod, adducere inconveniens, non est sol— 
« veré argurnentum ; vel error aut negligentia ad-
« mitti nec debet nec potest, et tune praesumendum, 
« in aliis tales fuisse circumstantias, quae dubium 
« omue removerent. Hujusmodi autem eircumstantias 
« in casu nostro adesse, etsi pluries interrogatus, 
« Patronus nonduni ostendit. Adde, judices sen-
« tentiam suam pro ferré deberé, non secundum 
« modum^ quo alii judices fecerint, sed secundum 
« intimum animi su i sensuni : praesumptiones au-
« tem, quamvis ab extrinsecis deductas, optime 
« posse adeo probabilem judiéis- persuasionem ef— 
« formare, ut exinde rectissime possit ad senten-
« tiam deferendam devenire. Ñeque responderé po-
« test Patronus, quasi inconsulto irae motu abreptus^ 
« se nullo jure teneri ad respondendum interroga-
« tioni sibi factae, quum ex jure hoc munus Pa— 
« trono tune tantum sit, quum agitur de proces-
« sibus Ordinariis informativis, eo usque dilatis, 
« doñee testes de visu nulli superessent. Nam in 
« eo casu praesumptio suspicionis de jure habetur ; 
« hic habemus praesumptionem ab homine; Pa— 
« tronus autem tenetur, omnes praesumptiones, 
« sive juris sive hominis, removeré, quae contra 
« causam militaut, quam defendit. 
5. « Debebit igitur Patronus, hanc objectionem repeliere 
« eamque disjicere etiam poterit, demonstrando 
« eam futilem et incongruam, non tamen ab exem-
« plis, quae in casu nostro nihil valent, ut dictum 
« est. Hinc, quemadmodum immerito Patronus as-
« serit, si nulla adsit, quae sibi opponi possit, edita 
« lex, omnes objectiones a Censura propositas, a 
« § 1 ad 6, nullo niti fundamento, ita mérito v i -
« demur affirmare nos posse, ea omnia, quae a 
« Patrono, in sua responsione ad novas animad-
« versiones, a § 2 ad 10, afferuntur^ nihil ab dif-
« ficultatem removendam adducere, quod valere 
« dicendum sit ». 
6. Quod si, vetustioribus temporibus, quibus non uti 
' apud nos medica scientia criticesque sibi tantom 
sumebant ac sese efferebant, dúo, de quibus ag i -
mus, facta, sinistri exitus ti more, huic sao rae Con-
gregationi non sunt proposita, ecquis tándem hodie 
haesitationibus ac ti morí bus vacuum animum ha-
beat ? Quare scite scribit alius amplissimus Pater : 
« Hac altera eausae propositione causae ipsius 
« melior exinde facta fuit conditio, quod periti V i r i , 
« a sacro hoc Ordine adlecti, non secus atque d i -
« judicaverant Periti^ quorum opera usi fuerant 
« Actores, utramque propositan! sanationem, non 
« sine prodigio, contingere potuisse, arbitrati sint. 
« Equidem is non sum, qui, si quando de sana-
« tionibus agitur. quae divinitus patratae esse d i -
« cuntur, magni faceré non autumem concordem, 
« quam physicarum artium viri prudentes^, eadem 
< super re, tulerunt sententiam. Immo illud etiam 
« daré non renuam, quod scilicet, in expendendis 
« definiendisque peculiaribus quibusdam quaestio-
« nibus, quas idcirco technicas appellamus, p lu-
« rimum hominibus deferri oporteat, expertis in 
« arte, ab cisque prolato judicio assentiendum sit 
« ab imperitis, hac tamen sub lege, ut non satis 
« sibi habeant periti VirL, extrínseca tantum aucto-
« ritate sua moveré judices, sed eorum praecipuum 
« sit munus, vi et pondere argumentorum, quae 
« accomodata sint ad persuadendum, in sententiam 
« suam pertrahere judices planeque cogeré, quavis 
« -ex istorum animis dissipata haesitatione stirpi-
< tusque avulsa. Hisce, quae apud omnia tribunalia 
< perpetuo viguerunt vigentque normae, quum de 
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« peritis est sermo, mihi, pro re nata, in memo— 
« riam revocatis^ neminem arbitror me fore accu— 
« saturum, si, etiam post gravia suffragia ab eximiis 
« medicae artis Doctoribus ex officio edita, alterasque 
« Patroni responsiones, nondum mihi persuasum 
« habeam^ has sanationes, qualibet e medio sublata 
« d e opposito formidine, miraculo esse adjudi-
« candas ». . 
7. Hujusmodi "autem eo magis haesitationes exaggeranturr. 
quo, ad utriusque aegrotationi^, superna virtute, 
uti constittiitur, dejectae^ naturam certo definiendam, 
necessaria praesidia in tabulis quaestionum requi-
rerje videamur. Igitur sic scribit amplissimus alius 
Pater: « In utroque miraculo, quod disceptationi 
« proponitur nonnullae occurrunt circa diagnosim 
« .vel naturam morbi difficultates, quae ab Actoribus 
« diluendae omnino sunt, ut óptima causa faustum 
« exitum sortiatur ». Haec tamen de singulis sa-
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De hac prima sanatione ita scribit quídam amplissimus 
Disceptatori: « Quoad sanationem P. Leopoldi a 
« S. loarme Baptista, ante omnia animadverto, non 
« omnes testes concordes in multis fuisse, ut ob-
« servat ipse Peritus medicus, ex officio inductus 
« {Cfr. eius üotum, pagg. 9, 46). Circa quod i l -
« lud notandum duco, non agi hic de discordantia 
« quacumque^ sed de vera contrarietate, et quidem 
« in re magni momenti, quum quaestio sit de sta-
« tuendo, num P. Leopoldus, páullo ante sanatio-
« nem, quum ligatus in lecto decumbebat, fuerit sui 
« compos, an non : quod inservire non parum po-
« test, praeter alia, ad dijudicandum, num ipse forte 
« ligamina illa, quibus tenebatur, dissolverit ». 
9. At vero, de morbi qualitate, quo Pater Leopoldus la-
borasse narratur^ hujuscemodi sermonem nonnul-
lus alius amplissimus Pater habet: « Quod Patris 
« Leopoldi attinet sanationem, nondum mihi per-
« suasum babeo, ipsam miraculo esse adjudican-
« dam. Quumque satis non sit, hoc veluti gratuito 
« me asseruisse, fluctuationem illam^ quam praefatus 
« nuper fui quaque mens mea versatur animusque, 
« probare statim aggrediar apertamque faceré ; id— 
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<( que praestare satagam, nonnullís adductís locis,. 
« ab ipso ex officio voto excerptis. Qunm prinnim 
« su per sarmtione ista disceptari coeptu m est, P e -
« ritum suum secuti, pro viribus tueri connisi sunt 
« Actores, morbum, quo Pater Leopoldus Jaboravit 
« eoque per prodígium iíle fertur evasisse, in me-
cí ningite suppurativa esse reponendum, quandoqui-
« dem morbus, a laesae auris inflammatione exor-
« sus, postea transmigrasset ad cerebrum, cujus 
« tegumenta^ quae meninges vocamus, iníecisset-
« Ab hac morbi diagnosi, quam, suo, ut memini, 
« praeeunte Perito, strenue propugnandam susce-
« perant, ñeque tum discesserunt Actores, quum, 
« adversus istiusmodi confectam diagnosim, gravis-
« simae excitatae sunt animadversiones, sicuti au-
« ctoritate sua agnovit confírmavitque ex officio 
<( Peritus, qui, rei veritati obsequutus, religioni 
« sibi duxit, candide ingenueque fateri : Fect miei 
ÍÍ g l i argomeñíi, che i l Proraoíore delta Fede ha 
« portato eontro la diagnosi d i meningite p u r u -
« lenta subaeuta'. non e stato diffieile negarla] 
« perche Uesame del proeesso domva neeessaria-
u mente riehiamare rattenuone $ul difetto d i 
« molti sintomi) che sappiamo propri della me-
« ningite, trovando, nella stessa durata della ma~-
« lattia, l'argomento contrario i l p i u efficace » 
(Noi. pag. 52). 
10. « N i l propterea mirum, si, meningítide explosa, dia-
« gnosim aliam, quae de abscessu cerebrali est, 
« constituere ratus fuerit judicialis Peritus, utut ae-
« gre ferens, collegae suo, ad opportunitatem scri-
« benti, accederé se nequivisse. Non e confor-
« tante (judicialis Periti verba sunt) che lo stu— 
a dio, rinterpretaUone dei fa t t i cliniei obblighi a 
« diagnosi diversa, da quella del Collega del 
« voto ad opportunitatem . , . . ed e sempre int-
a barajante, trovarsi d i fronte a< malatiy con 
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diagnosi dwerse, costreíü ad aeeeíiarne una o 
ad eseluderle tutte (Vot. pag. 34). Haec vero 
cum scriberet, pervidit vir egregios oocupatos se 
fecisse Disceptatorum ánimos; ideoque subdit 
continenter : A/a, §eeondo' i l mió cwmso, ta que-
§ta alternatwa non sonó posít g i l A A . P P . per 
i l caso partieolare, che ne intere$$a. Se nostro 
scopo e la rieerea dello s t raordiñar lo , del so-
pran natura le,, nella guarigione non cedo che 
a quello contrario üavere amrnesso un aseesso 
cerebrale crónico, in luogo d i una méningite pu-
rulenta subacuta (Vot. pag. 34, 35). 
Audio sane; et in his quoque acquiescerem, si de 
externo morbo quaestio foret, puta, de fracto pe-
de, crure aut brachio ; vel, si de interno morbo 
anatómica laesio, qua situs esset ille, certa inno-
tesceret, sive cujusdam physici experimenti ope 
sive praecipuis saltem praesentibus symptomati-
bus, quae, perinde atque effectus univoci, pro-
priam laesionem, tamquam sui efficientem cau-
sam, proderent ac facerent manifestam. Utroque 
siquidem casu, si, uti plurimum, mediéis atque 
chirurgis adhuc superest de morbi specie subti-
liter inquirendum, deque peculiari morbi sede, 
quo praesertim ipsis copia datur magis cón-
gruentia apparandi remedia; ad miraculi vero ra-
tionem efficiendam solideque adstruendam, sat 
su perqué erit, si, quum prius probatum fuerit, 
corporis humani organum quodpiam, viscus quod-
piarn materialiter esse laesum, postmodum, cujus-
dam Servi Dei aut Beati exorata ope, idem or-
ganum, idem viscus deprehendaíur natural i suae 
integritati súbito perfecteque fuisse restitutum. 
Dúo enim haec quum comperta planaque fiuní, 
hoc ipso cuneta in promptu habentur, quibus de 
proprio veroque prodigio tutissime fas est diju-
dicare, nedum salvis integrisque sanae philoso-
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(( phiae legibus, veram et ipso consentiente et 
« acclamante communi ac naturali hominum sensu. 
12. « Cunctis hisce positis, jam sciscitari mihi liceat, 
« acqua sane ratione certiores efficimur, Patris Leo-
« poldi cerebrum materialiter fuisse laesum? De 
« physico experimento seu de liquidi inspectione, 
"a sic dicti raehidiani, quod omnium validissimara 
« suppeditaret probationem, ne loqui quidem est, 
« utpote quod, nuperrime inventura, mediéis saeculi 
« XVII I penitus ignotum erat. Una restat morbosa 
a syndromes : sed haec quanti sit facienda, vel ipsa, 
« quae Inter utrumque judicialem et extrajudicialem 
« Peritum desiderata est concordia, insigni prae-
« claroque documento esse debet. Quid quod, a u -
« ctore ipsomet ex ofíicio Perito, etsi insolens a d -
« modum, casus tamen datur, quo cerebralis abs-
a cessus sponte sua resolvi uniusqne medicatricis 
« naturáe viribus depelli sanarique poss i t /Fo^. / ja^ . 
« 37, 58) ? Tándem Pater Leopoidus^ quum inc i -
« dit in morbum, quatuor et viginti natus erat an-
ee nos, quinqué et viginti, quum sanatus esse di— 
« citur, octo et viginti, quum super hac ipsius 
(( sanatione in Apostólico processu testimonium d i -
ce x i t : ^ quot deinceps supervixerit annos^ ütrum, 
« praeter incommoda illa ac perturbationes, quarum 
« mentio est in actis, aliis morbis postea fuerit 
« correptus, qui cum praegresso cognatiohe qua— 
« dam continerentur, quum probé nosse deberemus^ 
« ignoramus omnino. Nisi igitur mea me fallit opi-
« nio, quo constitueram, eo me jam pervenisse pu-
« to, videlicety iterum affirmantibus Actoribus^ suf-
« fragante etiam judiciali Perito^ Patris Leopoldi 
<( sa)iationem mi ráculo esse patratam, utrum ipso— 
« rum Actorum sententiae concedendum, necne, sit 
o- ut, quod minimum est, dicam^ dubius ancepsque 
« haereo; cümque, in morbi natura designanda cum 
« extrajudiciali non conveniat judicialis Peritus, quo 
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« ad ulteriora procedatur, peritior ex officio erit e-
« ligendus ». 
13. Etenim, de Patris Leopoldi morbi istiusmodi natura 
atque índole^, quatuor huc usque medici discepta-
runt, ii quoque, qui oculati testes fuere. Doctori 
Steynen, qui, usque dum perstitit morbus, aegrotan-
tem hominem numquam deseruit, fuit ille morbus 
febris synoeha simplex. Doctor vero Casimirus V i l -
lella, qui, propterea quod, de medicamentorum ef-
ficentia et opportunitate a Doctore Steynen dissi-
debat, curationem deseruit, totum malum, originem 
et causam ex melancholia arbitratus est ducere, quae 
in valetudine Patris Leopoldi máxime dominabatur. 
Et quamquam morbi symptomata patefactionesque 
quotidie perspiciendi et explorandi summa utrique 
medico copia fuit, neuter tamen de morbo cerebrali 
umquam fecit mentionem. 
14. A Postulatore peritus vir delectus, primus conatus 
est docere, cerebralium meningum phlogosi acuta 
suppurativa Patrem Leopoldum laborasse. Quo ve-
. ro magis sit nobis compertum, morbi constituere 
qualitatem, quanti momenti est, scribit ita : « E s -
« sendo il soggetto del presente miracolo la guari-
« gione di una malattia, é chiaro, che il nodo del la 
« discussione stia appunto nello stabilire con pre-
« cisione la diagnosi della malattia stessa; e natu-
« raímente gli elementi di siffatte diagnosi debbono 
« esser tratti dalle testimonianze, riportate nel pro-
« cesso » (Vot. ad opport. pag. 5). Haec igitur 
testimonia diligenter describit, cumque iis conten-
tione facta, quae a praeclaris neuropathologiae Do-
ctoribus habemus, propositam a se diagnosim ducit 
perspicuam effecisse. « Basta daré uno sguardo 
« (ita ex bis colligit) ad uno di questi quadri, per 
« persuadersi fino aU'evidenza, che i sintomi, che 
« dominarono nella malattia di Padre Leopoldo, cor-
« rispondono esattamente a quelli che primeggiano 
« in questa affezione » (Jbid. pag. 27). 
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15. Ejusmodi tamen perspis<!uitatem perito Viro haud 
suasit, cui, sacramenti religione obligato, pergrave 
sacra Congregatio detulerat negotium de sanatione 
hac, quam posset, ex sua scientia conscientiaque 
elicere senientiam, eam fideliter expromeret. Iste 
quippe est tuto professus/ morbo sedulo recognito, 
variisque indiciis, quibas patefecerat ipse, perpensis, 
in diversarn, atque perituai extrajüdicialem Viraai^ 
concederé diagnosim oportere ; esse scilicet defi— 
niendum morbum, quemdam aseesso del cero ello a 
lento corso. Jara necessitas morbi ingenium certo 
constituendi, ne peritüm Virum quidem judicialem 
fugit, qui ita scribit: « L'assoluta certezza de Ha • 
a diagnosi, almeno nella sostanza, s' impone, quando 
« si voglia giudicare di guarigioni, che si credono 
« miracolose ; ed il giudizio in questi casi richie-
« derá sempre. da parte del medico, circospezione 
« e prudenza straordinarie » (Vot. ex ojf. pag. 2). 
Quam circumspectionem ac prudentiam necessariam 
in hac potissimunl causa agnoscit, in qua, ad ve-: 
ram diagnosim distinguendam atque asserendam, 
praecipua praesidia deficiunt: eam porro esse erro— 
ribus facile obnoxiam, ipse sincere sic fatetur: « L a 
. « scienza, é vero, suggeriscc dati, insegna la via 
« del differenziamento : ma sta in fatto, che al letto 
.( del malato la mutabilitá dei sintomi, la difficoltá 
<c d'interpretarli conducono ad errori diagnostici, che 
(( sopo di tutti i giorni e capitano anche ai clinici 
« eminenti, specializzati in nevrologia ed otojatria. 
<c Quante volte si credette d' intervenire, operando 
« un aseesso del cervello, ed invece si trattava d i 
í( meningite tubercolare, che V aveva perfettamente 
^ mentito : altra volta non aseesso cerebrale né me-
« ningite : tutti i fenomeni dipendevano da edema 
« cerebrale. Inoltre é frequentissimo, che, ad un dato 
<( momento dell'evoluzione dell'aseesso cerebrale^ 
« si associ meningite purulenta: allora i sintomi, 
« sommandosi, si confondono, diviene impossibile^ 
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« in vita, distinguere le due malattie » ( Ibíd . 
pag. 35). 
16. Ecquid tándem apertius dicere V i r peritus potuit 
aut magis ad id accomodatum, ut, in quanta diffi-
cultate quántaque ambiguitate versemur, intelligere-
raus, ad veram diagnosim constituendam ? Neo vero 
nos clarus Vi r celat, de qua sui ipsius animas est 
haesitantia, dum propositan) diagnosim propugnat: 
quippe libet ei specificae diagnosi aliam quamdam 
magis generalem praeferre atque lemma hisce ver-
bis describere: « Istantanea e perfetta guari-
« gione di grave complicazione endocranica, da o-
« tite media purulenta crónica ». Quod si scentia-
rum insignite homines prudentes et sacrae huic 
Congregationi noti, uti professor est losephus P a -
negrossi et doctor Marianus Tacchi-Venturi, alter 
ab altero dissident de veraque diagnosi nos relin-
quunt haesitantes atque suspensos ; ecqua jam su-
persit via non video, qua explorandam a nobis ve-
ritatem assequamur. Extremum quidem ac judicio-
rum rationi congruum experimentum esset peritio-
ris cujusdam viri electio : ut vero huic detegendae 
veritatis nulium suppeteret adjumentum, praeter 
imperfecta testimonia qüaestionis ejusdem, qua su-
periores usi sunt Vir i periti ; ultra quae jam fru-
stra sunt isti statuere periclitati, nihil praestabilius 
in posterum constituendi novus vir peritus potesta-
tem adepturus esse videtur. 
17. Amplissimis vero Disceptatoribus praebere aures per-
gamus. Quorum ex coetu haec quidam scribit: 
« Divergentia inter Peritos dubium ingerit, ne mor-
- « bus, quo P. Leopoldus afflictabatur, non satis 
« clare adhuc cognoscatur : nam morbi elementa, a 
« Perito Panegrossi examinata, eum ducunt ad dia-
« gnosim meningitis subaeutae suppurativae sta-
« biliendam, dum Peritus Tacchi-Venturi, eadem 
« elementa perpendens, praedictam diagnosim rejicit 
« et eam collocat in . abscessu cerebrali chronico. 
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« Cui credendum ? Hanc difficuTtatern praesentiens 
« Peritus judicialis, eam praeoccupare conatur, haec 
« scribens: Se nostro scopo e la ríeerea dolió 
« straordinario, del soprannaturale nella guari-
< gione, non vedo, che a quello vontravi V acere 
« amtnesso un ascesso eerebrcde eronieo, in luogo 
« d i una meningíte subaeuta (Vot. pag. 35). Par-
« cat mihi egregius Peritus, si ejus seotentiae non 
« acquiesco. Quaerimus uíique, utrum, ad sanatio-
« nem repentinam explicandaro, neeesse sit ad m i -
« raculum confugere : sed, ad hoc proclamandum, 
« indigemus, clare cognoscere naturam facti et, 
« saltem moraliter, certos esse, non posse aliter ex-
.« plicari, nisi divino admisso interventn. Demüs, 
« quod, admissa una vel alteraé diagnosi, necessa-
« rium sit miraculum, ad sanationem explicandam : 
« quis autem certos nos facitT unam vel alteram 
« veram esse et non posse aliam omnino diversam 
« inveniri, in qua omnia naturaliter explicentur? 
« Nam, ut ipse Peritus nos docet, stá in fatto, 
« che, a l lato del malato, la mutabÜitá del s i n -
« torni, la difjfieoltá d ' iñterpretarl i eondueono ad 
« errort díagnostiei, che sonó d i tuttt i giorni e 
« capitano anche acl iniei emmm^'(Ibid.). Pretiosa 
« confessio. Et, si hoc frequentissime locum habet,, 
« quando periti aegrum propriis oculis inspiciunt,, 
« manibus tractant et cum eo colloquuntur, quid e-
« veniet-, quando interpretan debent facta, multo-
« ties ex ore imperitorum provenientia absque ullo 
« commodo proprias et opportunas investigationes 
« faciendi ? Juxta sententiam Periti judicialis, de-
« ceptus fuit Panegrossi, quando naturam morbi P. 
« Leopoldi constituit in meningite subacuta: cur 
« non poterit et ipse Tacchi-Venturi decipi in ejus 
« diagnosi stabiiienda ? Ex iis inducitur, incertam 
« adhuc nobis esse naturam morbi, a quo sanatus-
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« dieitur P . Leopoldus ; ac propterea ancipites nos 
« esse oportet^ doñee fulgidior lux non appareat ». 
18. Et neutro sane morbo, ab alterutro perito Viro pro-
púgnalo, i nao tertio quodam laborasse Pater Leopol-
dus alii cuidani amplissimo Disceptatori videtur, qui 
ea scribit, quae fideliter subjicio : « Circa primum 
« niiraeulum,, videmus médicos consultatos in diver-
« sas abire sententias, quoad diagnosim morbir 
« uno asserente^ agi de raeningite purulenta acu-
« ta , altero e contra de absóessu cerebri sub 
« forma lenta chroñica. Hujusmodi porro discre-
« pantia grave dubium e limine in mentem ingerit 
« de veritate utriusque diagnosis, unaquaque ista-
, « rum aliqualiter labefaciente alteram. Forsan tertius 
« medicus accederé posset, qui in dicto morbo ní-
« hil aliud agnoseeret, ni si simplicem uremiam ce-
« rebralem, quae per se non causat laesionem or-
-« ganicanr, sed meram perturbationem functiona-
-« lem. Haec enim sunt ejus symptomata: Les s'ym-
« píómes de U urémie sont le plus sounent des 
« troahles des fonetions du eerveau (urémie eéré— 
« bralé) lesquels sont ordinairement préeédés de 
« prodromes, iels que eéphcdalgie... plus raremeni 
« surdiíé et bourdonnement d ' oreüles. C est or-
•« dtnairement pa r des eonvulsions alternatioement 
« toniques et eloniques, apparaissant sous forme 
« d ' aeees et d ' effets analogues a eelles de V épí -
< lepsie (forme eonvulswe et éelampüqué), que se 
« reoele P urémie eérébrale, A u x eonvulsions sue-
« eédent fréquemment un eoma profond, qui peut 
« apparaitre d\ emblée et isolément (forme eoma-
< teuse), aoee perte de eonnaissanee, insensibilité, 
« résolutton musculaire, respiration stertoreuse 
« U urémie s' aeeompagne qénéralement de trou-
« bles dlgestifs, résultant du passage de V urée 
« dans V estomae et les intesttns . . . inappétence, 
« nausée, mmissements (Dictionnaire de médicine 
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« Littré et Gilbert, 21.e édition, Í908, au mot 
« remé). Quae symptomata vid^ntur jam primo ad-
« spectu sufficienter quadrare cum symptomatibus, 
« in casu nos tro descriptis. Quocirca tertius iste 
« niedicus jám eliminare posset laesionem organi-
« cam ac consequenter miraculum. 
19. < Eo vel magis quod in sudc>re illo copiosissimo, 
« de quo in actis, agnoscere posset unum ex illis 
« sudoribus, qui a mediéis critici dicuntur, eo quod 
« constituunt crisim salutarem finalem. L a fin de 
« ü aeees de fieore intermitiente §e earaetérise ha-
- « bituellement p a r une sueur chande pro fase, qm 
« coincide aoee la cléferoeseence thermique, le dé-
« veloppement et le ralenthsement du poul, la 
« eessation de la souffranee et du malaise. L a 
« fieore e§t jagée et la erise, comme disent les 
« aneiens, s' est faite pa r la peau (Dr. Straus, 
« Nouveau Dictionnaire de médicine et de chirurgie, 
« mot sueur). Sicut autem existunt sudores critici, 
« ita etiam abscessas critici. Les abeés critiques se 
« montrent dans le eours ou au déelin de quel-
« que maladie aigue, genérale ou lócale. l i s sont 
« üraiment critiques, lorsqd i l amenent une r é -
« mission franche, dans les sympíómes, faoorise 
« ,sa terminaison et, comme on dit, juge la m a -
« ladie (Ibid. Abees , Dr. Laugier). Ex qui bus me-
« dicus noster, non sine gravi probabilitate, eruere 
« posset, quod sicut suppuratio otitis fuit crisis 
« conclusiva primae morbi periodi, ita et sudor se-
« cundae. Qua innixus probabilitate, veram certitu-
« dinem miraculo jure denegaret. Jamvero liceat 
« partes sumere tertii istius medici. Non per mo-
« dum sane asserentis, quod me non decet, sed 
« per modum potius objicientis, conabor ostendere,. 
« quod in casu nostro non agitur revera nisi de 
« simplici uremia cerebrali, cum duplici diverso 
« accessu. 
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Imprimís in merooriam revocandae sunt aliquae 
notiones phvsiologicae, circa actum nutritionis. 
Dr. Bouchart optime dixit, nutritionem consistere 
•in duplici motu assimilationis et desassimilatio-
nis, seu creationis et destructionis, et eumdem 
terminan ad eliminatioñem seu expulsionem extra 
corpus elementorum desassimilatorum. Scilieet 
desassimilatio fit per combustionem, per quam 
elementa cellulae reducuntur ad statum mere chi-
micum. Porro ista elementa ehimica, quae e vita 
per combustionem egressa sunt, ab ipso corpore 
egredi debent, per eliminatioñem. Secus accidit, 
quod non vita praepedit vitam et insidiatur tán-
dem vitae. Jamvero contigit, quod illa eliminado 
fiat imperfectissime, per se quidem, in provecta 
aetate, per accidens, in aliis vitae aetatibns, non 
exclusa juventute. Quid fit tune de istis elementis 
chimicis ? Eorum moleculae inseruntur in textura 
organismi ibique constituunt, quod medici vocant 
des surcharges. Les troubles qénéríques de la nu-
tritíon ont souüení pour effet de mturer les 
plasmas de tnatieres ehimiques . . . maues du 
dehors ou fabriquées dans Uorgantsme, qui, pa r 
préeípttation ou infiltration, se déposent dans^ 
les ttssus. Les lésions de nuírttions qut en r é -
sulíent (nutritionis, non organismi) sont eomprí-
• ses sous la dénointnatíon générale d ' inf í l t ra t ions 
ou de sureharges (Traite de Médicine sous la 
direction de Charcot, 1891, Vol . 11 pag. 293). 
Facile intelligitur^ quod illae insertiones in textura 
organorum praepediunt istorum normalem fun-
ctionem. Resque adeo procederé potest, ut vita 
ipsa in discrimine ponatur. Quibus in adjunctis 
ipsum principium vitale providet, per reactionem, 
quae, ex intentione naturae, est crisis salutaris, 
quia nititur ad expulsionem extra organismum e-
lementorum illorum vitae insidiantium ; quaeque 
3 
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« reactio pro primo effectu habet clissociationem 
<f eoramdem elementorum ab organismi textura. 
« Les $urcharge§ provoquent plus ou moins r a p i -
« dement, suwaat leur nature, des réaetions mta-
« les, de la p a r í des cellules (Ibid.). Porro hae 
(( reactiones occasionem, immo initium sumunt cora-
« muniter ab alia reactione, ab una scilicet ©x i l -
« lis^ quae resultant ex transitu repentino orga-
« nismi, a calore ad frigus. Nunc vero viae, per 
« quas elementa chimica eliminantur, sunt sequentes: 
« primo, scilicet normales duae: principalis per 
« renum, et eliminatio fit cum urina ; secundaria 
« per pellem, et eliminatio fit cum sudore (Stahl, 
« Linzoni , Lobstein, quidquid dicant alii). Secundo, 
« duae abnormes : ex una parte membranae mu-
« cosae, et eliminatio fit per catarrhum ; ex alia 
« vero parte, rursus pellis, et eliminatio fit per ab-
« scessus, furúnculos, eczemata et alia hujusmodi, 
« quae, sicut catarrhus, sunt vera revulsiva naturalia. 
« Porro, sive quia via principalis, renis scilicet, 
« est obstructa, sive quia nimia habetur quantitas 
« elementorum dissociatórum, contingit, quod dicta 
« elementa in una data parte organismi agglome-
« rantur; sicque exsurgit conflictus, inter nisum 
« vitalem eliminationis et vim resistentiae, eam im~ 
« pedientis : in quo consistit uremia. U urémíe est 
« causee, p a r la reten üon dans U organisfne de 
« toutes les substanees, que le reía doit eliminer 
a (Littré-Gilbert: t/remíe). Natura tune providet, u -
« tendo via secundaria, scilicet sudore et viis sub-
« sidiariis, scilicet catarrho et abscessu. Nec abest 
« inflammatio, quae intercedit in abscessu. « Tous 
« les, auteurs modernes s'accordent á regarder 
« T inflammation, comme un phénoméne réactionnel » 
(Ih'id. Inflam.). 
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22. « Jamvero, in nostro casu habemus causam initia-
« lem, scilicet repentinam infrigidationem orga-
« nismi; habemus abscessum, scilicet otitem illam 
« mediam; habemus catarrhum; habemus sudorem. 
« Ulterius, dicta aggiomeratio, in data parte cor-
« poris, trahit secum compressionem venarum et 
« arteriarum, ex una parte; ex alia, centrorum ner-
« vosorum, si fuerit in cerebro. Unde, ex una 
« parte, stasis sanguinis et consequens periculum 
« congestionis vel etiam aliqua congestio; ex alia 
« parte, perturbatio nervosa, quae omnes Formas/ 
« etiam acutissimas, induere potest, pro vi com-
« pressionis. Vix addendum, quod cephalalgia, seu 
« dolor capitis, praecedit et comitatur hujusmodi 
« perturbationes nervosas. Jamvero, redeundo ad 
« casum nostrum, habemus perturbationes nervosas 
« gravissimas; habemus cephalalgiam ; habemus 
« etiam saltem periculum congestionis cerebralis 
« vel etiam aliquam congestionem, ut elucet ex re-
« mediis adhibitis, scilicet sectione venae, qua mi-
« nueretur hypertensio arterialis, resultans ex n i -
« 'mia repletione venarum, ob stasim sanguinis; 
« item revulsivis, ut vesicatoria^ cucurbitularum 
« 'scanficationes. Quod autem, praeter congestio-
« nem, adfuerit etiam inflammatio in encephalo, 
« sub forma vel meningitidis vel abscessus, id est 
« mera conjectura medicorum consulentium; nihil-
« que reperiri videtur in actis, ^quod hanc senten-
« tiam corroboret. Quid tándem concludendum ? 
« Quod nimirum morbus Patris Leopoldi apprime 
« quadret cum ómnibus uremiae symptomatibus, 
« quam- ceterum, uti vidimus, semper comitatur 
« vomitus. Quadrant etiam illa comata, quae iden-
« tidem subsequuta sunt sanationem; quia, ut au-
« divimus a Littré Gilbert, uremia producere po-
« test etiam comata, non alternantia cum' convul-
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« sionibus, sed sejuncta: Coma, qui apparait aussi 
« d\ emblée et isolément ». 
23. Alius vero haec scribit Disceptator amplissimus: 
« Non habetur in casu certa morbi diagnosis. Di— 
« scordant enim in hoc Peritus ad opportunitatem 
« et Peritus ex officio, quemadmodum discordarunt 
« jam medici a curatione. Nec dicas, convenisse 
« omnes in asserendo agi de morbo insanabili, 
« quicumque tándem is fuerit. Nam, praeterquam 
« quod non puto, posse nos ad miraeulum procla-
« mandum procederé, ex genérica tantum determi-
« natione morbi, qui insanabilis dicatur, sive atten-
« damus naturam rei, sive attendamus juris prae-
« scripta et praxim ipsam receptam; ne illud qui-
« dem in casu probatum satis videtur, agi de 
« morbo insanabili. 
24. « Et re quidem vera jam Doctor Villella non ex i -
« stimabat, ut jam annotabatur a quodam ex A A . 
« P P . in suo priori voto, morbum, quo P. Leopol-
« dus laborabat, hujusmodi esse, qui certo mortem 
« illaturus esset; nec curam P. Leopoldi se dese-
« ruisse admisit^ quod aegrotum putasset omni spe 
« destitutum et morti devotum. Cui objectioni non 
« ^atisfecit Patronus, respondendo, testem eterocli-
« tam tenuisse opinionem, medienm scilicet jud i -
« care non posse, sanationem quamcumque ex m i -
« ráculo accidisse, nisi externa aliqua circumstantia 
« miraculosa illam immediate praecesserit aut co-
« mitata fuerit vel subsecuta. Vereor enim, ne 
« verba testis meliorem admittant interpretationem: 
« quare non immerito attestatio Doctoris Villella 
« esset nobis integra tradenda. Quidquid autem 
« sit de opinione Doctoris Villella, quoad morbos 
« in genere, stat ejus afíirmatio, quoad morbum ^ 
« specificum P . Leopoldi, se scilicet aegroti curam 
« 'non dimisisse, quasi eum desperatum putaret; 
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« quod significare videtur, ipsum existimasse, mor-
« bum illum potuisse humanis remediiá sanari. 
25. « Quid quod Peritus ex officio admitiere et ipse 
« videtur morbi sanabilitatem ? Sonó pubhlieate 
« (ipse ait) osservazioni d i ea$i d i guarigione 
« spontanea naturale dell ' ascesso eerebrale (Vot. 
« pag. 37). Et paullo post: Havm possibüita, che 
c< la raeeolta mareiosa eneefaliea, fáeendosí strada 
« attramrso Voreeckio, si miott aW estemo: con 
« tale meecanismo amerrebbe la guarigione n a -
« turóle. Vérum quidem est, ipsum statim addere, 
« in primo casu: « ma, sieeome traí tasi d i sola 
« diagnosi eliniea e non anatómica, si e sempre 
« autorumti a dubitare, a presumere, che invece 
« de 11' ascesso eerebrale fossero in campo acci-
« denti, che lo simulavano ecc.; et in altero: ma, 
« anche in questi casi ecce&ionalissimi, assiste-
« remmo ad uno d i quei periodi d i remhsióne 
« completa o quasi completa di tutti i sintomi* 
« d i cui abbiamo pa r í a lo , ma non al ia vera gua-
< rigione deW ascesso eerebrale; perche mtandos í 
« in parte la raccolta d i pus, p iu o meno solle-
« citamente si riproduee, e U esito letale amerrá , 
« lo stesso. Verum considerandum est, et egregium 
« Peritum ne clinicam quidem diagnosim perficere 
« potuisse, nisi post 200 fere annos et innixum 
« aliorum relationibus; et nos nescire, quandonam 
« P . Leopoldus mortuus fuerit et quonam ex 
« morbo ». 
26. Sed, de Patris Leopoldi sanatione, alter Pater am-
plissimus ista objicit: « Prima difficultas ex ipsa 
« promanat conditione, qua, primordiis saeculi 
« XVII I , scientia medicinae versabatur: tune enim 
« nedum medicina, absurda inter systemata proce-
« dens, quovis fundamento^, ex experientia deducto, 
« carebat, sed vix prima dabantur initia studiis 
« jihjsiologiáe et anatomiae pathologicae, quae 
« máximum auxilium cognitioni morborum et inter-
« pretationi phaenomenorum morbosorum deinceps 
« allatura erant. Quapropter ipse Doctor Tacchi-
« Venturi, deputatus ad suam sententiam pro ve-
« rítate tradendam, faceré non potuit, quin caadide 
« fatetur: 7Vo/i ehiederemo a l Dottor Steynen, a l 
« Dottor de Vülella, medid cnranii, ehe malattta 
« foése questa: alió síato della seienm d i allora, 
« con searse, ineerte e rudimentali eognizioni dt 
« fisiología e ana tomía patológica, era loro ne-
< gato eoneepire i l signifieato vero, la eorrispon-
« denza tra síntoma e lesione; sema díre, ehe 
<  a l t r i síníomi, se presentí , dovevano necessaria-
« mente essere omessí, traseurati, perehh ineapaei 
« d,i compréndeme V ímpor t anm diagnostica, che 
« aorehhero conosciuto, se níssuti in época, non 
« cosí lontana dairattuale progresso scientifico 
« (Vot. pag. 14). Cum res ita sint, jam patet, quam 
« ambigua atque incerta sit natura illius infirmita-
« tis, quam tamen, ex juris nostri praescriptis, ex— 
« ploratam penitus esse habendam praestat. 
27. « Quatuor sunt medici, dúo veteres, dúo recentis-
« simi, qui, ad naturam illius morbi investigandam^ 
« omnem contulerunt industriam. Porro judicia, ab 
« iisdem edita, adeo inter sese discordante ut díf-
« ficile admodum sit dijudicare, quaenam fuerit 
« intima Índoles mali, de quo disceptamus. Prior 
« equidem, Doctor Joannes Steynen, qui fuit medí-
« cus a curatione, symptomata et febrem expendens, 
« fassus est, agi de synocho simplíci; sed notum 
« est, hoc nomen quolibet sensu clínico hodie de-
« stitui atque ex ipso léxico scientifico fuisse ex-
« pulsum.* Aíter medícus, Casimirus de Villella, 
« qui ter aegrotum invisit, causara morbi posuit in 
« atra bile commota, ideoque perturbationem cere-
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< bralem visus ést excludere^ ad quam nostri ho-
« dierni Periti appellant. Tertius medicus accedit 
« Josephus Panegrossi, qui meningitem suppurati-
« vam, ab otite productam, mordicus defendit. 
« Quartus tándem médicus, Marianus Tacchi-Ven-
« turi, meningite purulenta, acuta vel subacuta, 
< plane rejecta, novam exhibet diagnosim, scilicet 
« abscessum eerebralem, sub forma chronica, quem 
« cum actis processualibus et seientiae principiis 
« cohaerere putat. Sed, uti neminem latet, máxima 
« ex hac judiciorum discrepantia in ánimos pru-
« dentium ingeritur dubitatio, praesertim postquam 
« audivimus Josephum Panegrossi affirmantem, 
« eome i l nodo de ¿la diseussione stia appunto 
« nello stabüire con preeisione la diagnosi della 
« malattia siessa (Vot. pag. 5). Porro nobis ad-
« huc est incompertum, in quo ratio mali consti-
« terit; et cum cardo et caput discussionis verse-
« tur in diagnosi morbi stabilienda, haec in pro-
« patulo ita collocari debet, ut quodvis de natura 
« infirmitatis dubium repellatur. Quapropter opus 
« et labor Patroni in eo erat, ut potius quam me-
« ningitem, admissam a Panegrossi, facili negotio 
« repudiare et toto animo abscessum cerebralem 
« amplecti, quem Tacchi-Venturi inducit, rationem 
« utriusque diagnosis ita expendisset, ut aliquid in 
« utraque commune reperiret, quod, ob suam enti-
« tatem et gravitatem, argumentum certum ad mi-
« raculum adstruendum suppeditaret. 
« Dubitatio circa morbi naturam augetur ex ipsa 
« Índole infirmi. Ex tabulis enim processualibus, 
« eum comperimus deliquiis, phantasiae perturba-
« tionibus obnoxium et morbo neurastheniae adeo 
« laborantem, ut hisce causis non pauca ex iis 
« phaenomenis morbosis adscribenda videantur, 
«.quae in infirmitate P. Leopoldi perspecta sunt. 
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« Siquidem ab hodiernis pathologiae cuítoribus 
« passim docemur, quomodo ex morbosis ñervo-
« rum affectionibus nonnulli generentur et illico 
« dissipentur morbi, qui, etsi apparenter quamdam 
« praeseferant gravitatem, re tamen, neo laesionem 
« organicam exhibent neo supernaturali indigent 
« remedio, ut penitus evanescant. 
29. « Haec difficultas^ nervosis affectionibus innixa^, 
« majorem vim attingere videtur ex crisibus, quas 
« sanatus, aliquot post menses a sanatione, certis-
((. sime passus est quaeque vel éxtasi vel catalepsi 
« comparatae sunt. De hisce Peritus Pauegrossi 
« scribit: / / P . Leopoldo, negli anni, eke susse-
« guirono al ia guarigíone, fu (alora tróvalo dat 
a eompagni in una speeie d i estasi, donde non 
« sempre poíeoa venire súbito rimosso. Qualeuno 
a pa r la d i deliqut, a l t r i d i sopore; ma ben spiega 
a U risanato, in che cosa questi stati-eonsiétes-
« sero, guando narra, che talora g l i accadeva, 
« nella preghiera, nella meditazione, d i rimanere 
« profondamente assorto nei suoi pensieri si, da 
a renclersi completamente es tranco a l mondo e-
<i sterno, Trattasi, come si vede, d i uno staio 
« particolare del suo sistema nervoso (Vot pag. 41).. 
« Ergo, in systemate nervoso sanati, aliquid reco-
« gnitum fuit a Perito ad opportunitatem, qüod 
« quamdam praesefert singularitatem. Peritus ex 
«. officio ita ad mm adnotat: A spiegare qaelle 
« crisi, clopo la guarigione, sonó due ipotesi: o 
a considerarle esponenti d i uno stato particolare 
« del sistema nervoso del sanato, preesistente a l ia 
« malattia, ovvero effetto d i predisposuione, crea-
« tasi posteriormente (Vot. pag. 58). Sed cornua 
« dilemmatis facile infringuntur: nam, si admitías 
« le crisi esponenti d i uno stato particolare del 
(( sistema nervoso del sanato, preesistente a l ia 
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« malatíía.., jam facile concedis, P . Leopoldum 
« morbosa nervorum affectione laborasse; si vero 
« praefata phaenomena consideres veluti efíectum 
« d i predispostúone, erearasí posteriormente, at-
« que ea tribuere velis aíUe$aurimento nerooso, 
« quem aporte in tuo voto, uti consectarium morbi 
« portendis, tune fatearis oportet, sanationem non 
« fuisse perfectam. Nihil igitur mirum, si tam in-
« certuni hac in re se habeat Peritus ex officio, 
« ut scribere non dubitaverit : Non cwreí ragione 
« per oppormi a ehi voglia ammettere Valíra i -
« potest, riconoseere le ertsi, esponenti di uno 
« staío nevropatteo costituzionale, i l guale, pree-
« sistente a l ia malattia, necesariamente reétava 
a immutato dopo quella (Vot. pag. 59). Haec 
« profecto tam gravia sunt, ut mei animi dubita-
« tionem, circa indolem morbi, confirment eo ma-
« gis, quia Patroni nullum alicujus ponderis addu-
« xerint argumentum, quo conditionem sanati, ad 
a morbosam nervorum affectioríem quod attinet, 
« explorarent ». 
30. Ex alius vero amplissimi Disceptatoris sententia, 
quae sunt infra, promo: « Votum clarissimi me-
« dici T'acchi-Venturi diligentissime quidem elabo-
(( ratum videtur; et, ómnibus perpensis^ nova dia-
« gnosis, quae morbum sistit in tumore cerebrali 
« ex otite chronica, facile arridet. Miror tamen, 
« quod V i r peritus ad • opportunitatem aliam dia-
« gnosirn viderit. Quod quidem meae men'ti a l i -
« quod dubium injicit, non omnia tam facilia esse, 
« cum de morbis sit judicandum, quin etiam ea-
« dem phaenomena diversis causis optime assi-
« gnari possint. Tumor cerebri gravis dicitur. 
« Esto: attamen hic etiam, nisi manus chirurgica 
a morbum patefaciat^ aliquid ignoti semper manet. 
« Candido fateor: inductionis argumenta, in mor-
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« bis definiendis, qui pro miraculis assamuntur, 
« minus opportuna. mihi videntur, quum locura 
« daré possint adversariorum objectionibus. E con-
« tra, ubi evidentia patet, omnium mentes ad sub-
. <( missionem sponte trahuntur. Ne quis igitur artis 
« salutaris peritus, post solemnem miraculorum 
« probationem, huic sacro Oi^dini objectare audeat 
« vel possit, miraculum hoc reapse tale non esse, 
« cuni etiam diagnosis errata fuerit, pro eo virum 
a peritiorem appello ». 
31. Cujus amplissimi Suñragatoris, si sacro huic Ordini 
placeat in sententiam concederé, ad deligendi peri— 
tioris viri partes spectabit, non modo Patris L e o -
poldi morbi certam exploratamque diagnosim defi-
niré, sed et Disceptatorum tranquillare anirnum, ob 
eum copiosum sudorem haesitantem, quem, qua 
hora recuperavit sanitatem, ille emisit quique beni-
gnae cujusdam crisis potuit esse indicium. Simul 
peritioris hujus viri munus érit, animi eas pertur-
bationes productosque defectus diligenter conside-
rare, quibus, aliquanto post restitutam valetudinem, 
fuit Pater Leopoldus obnoxius: sunt enim Disce-
ptatores religiosissimi suadendi, ejusmodi res cu ni 
praeterito morbo nihil habuisse commune adeoque 
minus ejus reliquias esse. Ostendendum etiam est 
a peritiore viro, cum Pater Leopoldus aegrotabat, 
non fuisse eum simul morbi- hystero-epileptici ob-
noxium tentationibus. 
32. Apud quemdam enim amplissimum Patrem haec 
scripta invenio: « Accedit, totum aegroti corpus, 
« quum ad bonam rediit valetudinem, multo sudor e 
« manasse. Circa quod noto, admitti non posse 
« ratiocinationem Periti ex officio, qui totus in eo 
« est, ut probet, sudorem hunc haberi non posse 
« tamquam signum et causam criticae resolutionis 
« ipsius morbi, sed fuisse eñectum subitae illius 
« animi impressionis, quam aegrotus expertus est, 
« qiium se repentino sanatum deprehendit. Quam 
« assertionem probare conatur ex aegroti attesta-
« tione et ex defectu testium, qui admittant, crisim 
« quamdam in casu locum habuisse. Verum, quoad 
« testes, noto, plures neo de sudore aliquid resci-
« visse nec suspicatos fuisse, sudore potuisse esse 
« naturalem morbi crisim. Quoad aegrotum vero, 
- « mirum est, eum ad hoc inducid quasi veri nomi-
« nis probationem eonficere possit. Res, ex actis, 
« hoc modo processit: aegrotus in semideliquium 
« animi incidit, sub quo, ut ipse fatetur, nec sibi 
« plene praesens nec etiam a menté peni tus alie-
« ñus visus estr quo vix ultra unum Pater et Ave 
« durante, tremorem aliquem corporis et membro-
« rum contractionem de repente • sensit; mox de-
« prehendit, se vinculis solutum et sudore manan-
« tem. Haec igitur adeo brevi intervallo temporis 
« acciderunt, ut possibile fuerit, aegrotum depre-
« henderé certo potuisse, sudorem non praeces-
« sisse seu concomitatum fuisse sanationemv sed 
« eamdem fuisse subsecutum. Nemo autem alius 
« praeter aegrotum haec vidit. Nec dicas cum Pe-
« rito, sudorem non esse naturalem crisim in lae-
« sione endocranica suppurativa. Nam semper su-
« mus in dubio de vera morbi natura. Ceterum 
« non immerito Peritus caute locutus est, respuens 
« interpretationem, quam de sudore dedit egregius 
« Fidei Promotor: A mío aumso, V inierpretaúone 
« in questo caso non é emita. • 
¿53. « Quidquid dixerit Patronus, stat adhuc, meo jud i -
« ció, non constare, aegrotum perfectam consecu-
« tum fuisse sanitatem. Ea deliquia, quae post va -
« letudinem recuperatam locum habuerunt, non 
« fuerunt explicata satis. Certe ípse Peritus, quam-
«• vis noluerit aperte rejicere explicationem a P a -
« trono datam, ex sola attestatione sanati, quod 
« scilicet ea adscribenda fuerint mvsticae cüidam 
(( causae, satis innuit, eám sibi non satisfacere. Et 
« recle quidem. Qui enim cogi poterimus, admit-
a tere eas gratias gratis datas in P . Leopoldo, 
« cujus vi ilutes millo modo cognoscimus, et qui -
« dem suo tantum testimonio freti? Necesse est 
Í( igitur aliam responsionem quaerere. Peritus eas 
« explicandas contendit, vel ex eo quod sint espo-
« nenti d i uno stato parí ícolare del sistema ner-
' a voso del sánalo, preesistente al ia malai t ia ; vel 
{( ex eo quod sint effetto d i predist)osizione, erea-
« tasi posteriormente. Si primum dicas, Habebis 
« máximum fundamentum ad urgendum dubium, 
a num forte gravitas status aegroti ex nervorum 
« morbo provenerit, máxima saltem ex parte; et 
« tune infirmissima evadit probatio sanationis. S i 
(( alterum, morbus tune dicendus erit perseverasse 
« in morbosis his manifestationibus et sanatio non 
« fuisse perfecta ». 
34. Remedia q noque, si ve ab ipsa natura adhibita vel 
ab arte, amplissimi Suñragatores opponunt, quibus 
Patris Leopoldi sanatio, qúam prodigio^ accepta 
potius esse referenda videatur. Atque unus scribit: 
« Breviter de remediis. Vidimus naturam aptissima 
<( remedia adhibuisse ipsamque febrim, de qua 
« nondum factus sermo. L a ftevre (sic ait Dr. 
« Bouchut et loquitur de febri general i, non de 
a febri inflammatoria) est une réaction üitale et 
a un phénom.ene sympathique (Path. gen. 2. édi-
« tion pag. 478). Et addit: S i la fievre tombe, 
« avant Vélimination complete, e' es t -á-di rer s i 
« r acte sympathique ou la réaetion de U orga-
« nisme eesse p r é m a t a r é me ni, la maladie se pro-
(Í longe, les produits morbides s' immobilisent et 
a i l y a ee q u o n app elle üétctt ehr o ñique. Quoad 
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« médicos, videntur mirabiliter coadjuvisse opera-
« tiones naturae. Sufficit medicamentorum adhihito-
' a rum elenchum perlegere. Nec sectionem venae 
<( nec ullum revulsivum artificialem omiserunt; nec 
« enemata, quae etiam praescribuntur in casu (Lit-
« tré - G. , Urémié). Sanatio prodiit e perfecta con-
a cordia medicorum et naturae. Error forsan medi-
« corum consulentium in eo est, quod pro princi-
« pió inconcusso sumpserunt, secundam phasim ex 
« prima processisse, seu otitem mediam causam 
(( fuisse eorum, quae secuta sunt; nec moverunt 
« quaestionem^ num ambae phases ex una eadem-
(( que causa non processerint. Iterum etiam omise-
« runt quaerere^ num totus morbus non fuerit cri-
« sis salutaris, ex intentione naturae ». 
35. Scribit vero alius: « Adhibita fuere remedia, et 
<( quidem talla, quae, teste ipso Doctore Villella, 
(< levamen certe aliquod morbo attulerunt. Ñeque 
« huic difficultati aptc cum Patrono respondetur, 
« otiosum esse de aliis remediis disquirere, quando 
a unum, quod potuisset afierre salutem, non fuit 
(Í adhibitum: in casu autem unicum remedium nan-
« cisci morbum potuisse in ferro chirurgico. Quae 
« utique responsio admitti forsan posset, si extra 
« dubium esset, .agi hic de cerebrali abscessu. Ve-
(( rum hoc in incerto est adhuc et semper erit ». 
36. Quum Pater Leopoldus repente consanuit, simul l i -
berum ex iis vinculis se sensit, quibus fuerat con-
strictus, ne, in furore suo, aut reliquis aut .ipse 
sibi, aliquid damni inferret. De hac quoque a 
vinculis liberatione amplissimi Consultores sermo-
nen! habent; et hoc pacto nonnemo: « Quod atti-
« net ad illam a vinculis liberationem, quae prima 
(( fronte mirabilis apparet, videtur, sine ullo nego-
« tio, explicari posse naturaliter. Constat, systema 
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sudoriferum esse sub dependentia systematis ner-
vosi. Unde, in illo nisu naturae, ut per sudoreni 
malum tándem aliquando expelleretur, existere 
debuit tensio nervosa vehemens centrifuga, cura 
concomitante tensione musculari. Quae tensio re-
pente cessavit, vix profuso sudore. Unde contigit 
illa membrorum contractio, de qua loquitur sa-
natus in sua depositione. Scilicet vincula, quae 
fuerant apposita membris vehementer protensis 
versus peripheriam, sat ampia evaserunt, ista 
tensione cessante, ut exinde eruere sanatus se 
potuerit, quasi sicut ex vestimento ». 
37. Alius pariter advertit: a In actis legimus, Patrem 
« Leopoldum se a vinculis solutum invenisse, qui -
ce bus ejus pedes et brachia adstricta fuerant. 
« Nemo testis contestis de visu. Peritus judicialis 
« miram hanc solutionem appellat, cum infirmus 
ú viribus pene destitutus esset, ita quidem destitu-
« tus, ut confratres illum e.sella in lectulum suis 
<( manibus transtulissent, veluti corpus exanimum. 
« Verum paulo ante eumdem Patrem Leopoldum,. 
« supra foci stipitem stantem, in pleno robore ipsi 
« invenerant ac minitantem. Nescio quonam modo 
(c infirmus vincula solvere .potuerit; scio tamen, 
« illum viribus mínimo carero potuisse, quum ner-
« vosa phaenomena depressionis ac convulsionis 
« alternis vicibus in dernentibus facile appareant. 
« Certo hoc factum, in proposito lemmate, oppor-
« tune omissum fuit ». 
38. Scribit autem alter amplissimus Pater: « De solu-
« tione a vinculis, quae in actu sanationis verifi-
« cata est, nihil addam: ñeque enim ea a Patronis 
« ut miraculum, sed tantum ut miraculi accesso-
« rium proponitur. Unum annoto, etiam a. Perito 
a admitti probabilitatem illius naturalis explicatio-
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« nis, quam- proponebat Proaiotor Fidei, dummodo 
<( mgliam eredere, che i l mezzo impiegato per 
« a súeura re /' infermo; rendendolo innocuo a se 
« e agli alirí , era piuítosto ftítizio, che reale. Et 
(( quis prohibet, hoc suspicari? multo rnagis, quod 
« vincula illa a fratribus Alexianis, in arte peritis, 
« apposita fuerant aegróto, a fratre Thaddaeo a 
k S. Petro soluta fuerunt, qui aegrotum, de lecto 
« sublatum^ sellae insidere fecit. Testatur quidem 
« is postea, se P . Leopoldum, in lectum reductum, 
« iterum colligasse eodem modo, quo fecerant 
« Alexiani fratres: sed probabilissime vir imperi-
<( tus voluit idem faceré, sed faceré haud valuit. 
<( P . Leopoldus autem, inepto ligatus et in nevro-
« tico accessu ac in semideliquio constitutus, sive 
« nervosis motibus sive manibus ipsis sive proba-
« bilius utrisque, quin id deprehenderit, seipsum 
<( vinculis liberavit ». 
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MIRAGULÜM A L T E R U M 
INSTANTANEAE PERFECTAEQUE SANATIONIS MARTAE, 
REGINAE G A L L I A R U M , 
A DIUTURNA FEBRI TYPHOIDE, VIIilBUS ILLICO RECEPTIS. 
39. María, Galliae Regina, filia Francisci prLmi, e M e -
dicec^ gente, quae in Etruria tune rerum potiebatur, 
ab Hennco, GalJiae Rege, uxor ducta est atque 
tertiumdecimum Ludovicum ex eo suscepit, cuiusr 
• necato Hennco, gessit tutelam. Ñeque posteaquarn 
Ludovicus rex in suam tutelam venit Annamque ab 
Austria sibi adjunxit uxorem, María publicís negotiís 
abstínuít ; quam ab causam cum Rege pluries con-
fííxit: nihilominus assequuta gratia est, ut ille A r -
mandum Richelieu, Episcopum Luciensem, sibi ad-
diceret administrum atque huic Romanae etiam pur-
purae honorem deinceps impetravit. Postmodum 
vero cum, in re Gallica moderanda, Regina atque 
adminisier in eamdem non convenirent sententiam, 
de gratia apud Regem et, hac via, imperio exercen-
do, in contentionem venerunt. Tune aggressa est 
Regina, in animo Regis hominem perderé eique 
pestem moliri; jamque optatum suum pene asse-
quuta esse videbatur: sed unus dies magnam at-
tulit atque universo regio comitatui insperatam re-
rum inclinationem: Cardinalis quippe, Rege convento, 
oratione sua, a Regina súbito avertit voluntatem 
ejus, atque in se totam convertens, posthac animi 
regis omniumque Gallicarum rerum veluti dominus 
est factus. Fuit ille dies novembris mensis 1630 
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undecimus, quem naminaverunt deceptorum diem 
{journée des dupes). Marm Regina, ab illo eodem, 
quem sibi ipsa temeré constituerat aemulum, Com-
pendium amandata, inde cum evolasset, tresdecim 
annos (hoc ei fuit aetatis reüquum) huc illuc, e 
Gallico solo perpetuo extorris, agitavit. 
40. , Cum, eo regiae offensionis tempore/Regina Maria, 
anno 1633, Garidavi degeret, in Bélgica (haec tum 
regio sub ditione domus Austriacae erat, quae id 
temporis Hispanis dominabatur), diuturno morbo 
tentata est et ex eo denique Venerabilis Annae a 
S. Bartholomaeo, quacum usum pridem habuerat, 
invócala ope, per divinum prodigium exempta fuisse 
narratur. At quinafn morbus fuit, quo excelsa mu-
lier laboravit? Medicus Ludovicus de Aquin, qui 
ei a curatione fuit, judicavit, eam incidisse « in fe-
brem continuam putridam ». Peritus Vir extra-
judicialis cum judiciali convenire in speciem v i -
detur, cum ajat uterque, hanc veterum febrim pu-
tridam esse eamdem^ quam medici ( recentiores fe-
brim typhoideam appellare consueverunt: in speciem 
dixi : re enim aliquanto dissident inter se : quippe 
Josephus Panegrossi, peritus Vi r extrajudicialis, 
hujus diagnosis paulo minus, ac Vi r peritus j ud i -
cialis Philippus Pelagallo, certum sese exhibet. Scri-
bit enim: « L a diagnosi emessa dal medico curante 
« e confermata dagli altri sanitari consultati, fu di 
« febbre pútrida e üertsttnilmente di febbre tifoide^ 
« perché, anche con questo nome^ fu per il passato 
« indicata tale malattia . . . . E che di febbre t i -
« foide siasi trattato é anche probabíle, per il ca-
« rattere, che presentó la febbre e per i s in-
« tomi, che Taccompagnarono » (Vot. ad opport. 
pag. 46). 
41. De hoc vero ad opportunitatem judicio, hunc habet 
sermonem quidam amplissimus Consultor : « Equidem 
« perlegi votum Josephi Panegrossi; et, si mea sen-
« tentia ex hoc voto esset unice deducenda, nullo pa-
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. « cto favorablis foret. Namque votum octo brevis-
« simis paginis constat, in quibus, praeter deposi-
« tiones testium allatas, nihil aliud reperire datum 
« est. Puto, Patronum, si partes medici eidem con-
« creditae íuissent, votum plenius perfectiusque fore 
« concinnaturum. Officium praedicti Periti erat i n -
« vestigare, num singula malí symptomata, quae 
« testes retulerant, talia fuissent, ut naturam febris 
« typhoidis patefacerent, qualem insignes patholo-
« giae magistri describunt. Hoc officium omnino 
« neglexit Doctor Panegrossi, qui nec in propatuló 
« posuit elementa, quibus febris typhoides constat? 
« nec aliquam in quaestione attulit lucem, qua Con-
« sultores in sanatione dijudicanda adjuvarentur. 
« Quamvis pauca sint, quae ex tabulis colligimusy 
« tamen Peritus ad opportunitatem iis paucis uti 
« debuisset, ad diagnosim planam efficiendam, cri— 
« teriis, methodis ac indiciis adhibitis, quae nobi— 
« bilissimum officium, ei collatum a Postulatore, et 
« scientia, qua praestat, eidem suadebant. E contra 
« clarus Doctor tali simplicismo (sit venia verbo) 
« processit, ut ejus votum nulla ratione. scientificum 
« dici queat. 
42. « Gravis accedit contradictio ipsius Periti Pane-
. .« grossi, qui, dum in priori miraculo asserit, quod 
« tí nodo delta disemsione sita apptinto nello 
< stdbilire con preeistone la dtagnosí della malat-
« tía stessa ; ,e contra, in hoc altero miraculo, om-
« niño eorum oblitus, quae antea scripserat, affir-
« mat: M a , §e anche questa mía opinione non ÜO~ 
« lesse üentre aceettata e ad altrt la. dtagnosí da 
<< me formulata semhrasse dubbía, per nulla ne 
« resterebbe ínfirmata Uimportanm del fatto, gíae-
< che la natura del male ha un tmlore seconda-
« río, dínanzí aWesíto imperato e ímpremsto d a l 
« medestmo. Illa igitur diagnosis, quae, in priori 
« sanatione, uti aliquid praecipuum atque essentiale 
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« ostendebatur, in altera vero sanatione, uti aliquid 
« secundarium et fere nullius momenti praedicatur. 
« Hujusmodi contradictiones profecto scientiae et ae-
« quitati adeo refragantur, ut votum Periti ad op-
ee portunitatem nullo in pretio esse habendum mani-
(( festissimum sit ». 
43. Hanc tamea Vir i periti extrajudicialis facili negotio 
rationem intelligas, si cum alio Patre amplissimo 
advertas: « Quoad secundum miracalum, deesse 
« videntur elementa^ ex quibus erui certo possit na-
« tura morbi ». Qua de re, haec apud alium per-
scripta invenio: « Rei medicae omnino profanas, 
« non possum validum ferré judicium, an aeturn sit 
« veré de febri typhoide. Diffiteri tamen non pos-
ee sum, ea, quae a Periio dicuntur de natura morbi, 
ee quo afflictabatur augusta femina, non posse exce-
ee dere limites qualiseumque probabilitatis. Nonne 
ee medici nunc, quando haec studia, praesertim quoad 
ee morborum diagnosim, adeo progressa su ni, omni-
ee bus recentioribus mediis utentes, ipsis suppedita-
ee tis máxime a baoteriologia, haud raro nequeunt 
« determinare in casu aliquo specifico ag¡ de 
ee typho, sed contenti esse debent affirmare, de 
ec febri agi, quae ex infectione est, quae hucusque 
ee determinata vet specificata non fuit : et tamén 
<e morbi progressus non adeo differt a typho, 
ee ut proinde ab eo discriminan possit? Quomodo, 
ee post tercentos fere annos, medicus^ qui aegro-
ee tum non inspexit, affirmationibus et relationibus 
ee innixus medicorum, qui recentiora media diagno-
ee stica ignorabant, dicere potest cum certitudine, 
ee eam fuisse febrim typhoidem ? » 
44, Nihilominus peritus Vir judicialis, symptomatum syn-
drome recensita, quae ex processus tabulis colligi-
tur, ita concludit: ce Quantunque la descrizione della 
« medesima^ fatta dal medico curante e dai testi-
ee moni, non sia molto particolareggiata e completa; 
ee puré, da quanto hanno deposto, si puó assicurare 
36 
« che se vi é in patología medica una malattia, 
« la quale abbia i massimi punti di contatto con 
« quella descritta, é quella appunto che i recent i 
« chiamano febbre tifoidea » (Vot. ex off. pag. 20) . 
Illustri tamen Viro est necesse, istiusmodi quo as-
seqnatur conclusioném, febris typhoidis praecipua 
quaedam symptomata, quae, in brevi descriptione 
morbi a testibus tradita, desiderantur, veluti certa 
constituat. Quare Patrónus ipsé, Viro perito dum 
plaudit, ita nos nionet: « Peritus quaedam, quae 
« nominatim in actis deesse videntur, rationabili et 
« scientifica inductione, ab iis, quae descripta sunt, 
« acutissime induxit > (Resp. pag. 31 § 45). Id 
vero probationis genus, tametsi est Patronis per-
commodum, uti legitimum receptum numquam est, 
praecipue si adeo gravia symptomata quaeruntur, 
ut, deficientibus his, morbi diagnosis in dubium re-
vocan queat. Quare oportet, quorum ent, de qua-
litate morbi judicium ferré, de hujusmodi factis fieri 
omnino certiores. 
45. Si^ Vi r ipse peritus quemadmodum fatetur, « manca 
« nel Sommario qualsiasi descrizione, relativa alio 
« stato della lingua >, quae, « nel corso della feb-
' c( bre tifoidea, presenta caratteri speciali : la ve— 
« diamo (ut nos idem docet) per lo piu ricoperta da 
« una patina b i a n co-gr igi ast ra, con bordo ed ápice 
« arrossati, sino a ricoprirsi, specialmente se non 
4 venga fatta giornalmente la pulizia della cavitá o-
ÍÍ rale e della lingua stessa, di leggiero strato ne-
« rastro » (Vot ex off. pag. i 5 ) ; haec, inquamv 
si Vi r peritus fatetur^ haud equidem arbitror, fas 
esse nobis cum eodem asserere, ejusmodi potissi-
mum Reginae Mariae linguae in morbo fuisse sta-
tum, hoc uno argumento impulsi, quod,' qua illa 
afflictabatur^ febrim medicus putridam appellavit, vel 
quod frequentes ei praebuit purgationes. Similiter 
paulo levius Vir optimus ventris de fe n di t resolutio-
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nem, quod aliud est typhoidis praecipunm indicium, 
in aegrotatione illa non esse requisitam, scribens : 
« Nel caso nostro era assolutamente impossibile, 
« che diarrea non vi fosse e questa dovuta appunto 
« alia somministrazione dei ripetuti purganli, ap-
ee prestati airinferma nel corso della malattia » (Ibid. 
pag. i S j . Contra posset quispiam opinari, aegrotan-
tis mulieris adstrictam fuisse alvum ac propterea 
continuis uti eam debuisse pargátionibus : at neu-
trius rei certum tutumque in tabulis indicium licet 
deprehendamus. 
46. Scite ergo nonnullus Disceptator amplissimus scri-
bebat: « y^dde inductiones, quas egregius Peritus 
ex officio «lio voto inserere debuit, cum e contra 
candido fatetur: L a deserizione della sindrome 
morbosa, soffería dalla Regina madre, f a l t a 
dal medico curante e da i testimonii, non $ia 
molto partieolareggiata. e completa, Quod quidem 
amplissimis iteratisque verbis admiserat etiam V i r 
peritus ad opportunitatem. Hinc,' ni fallor, ele-
menta desunt, ut plenum et securum judicium 
proferamus, si\'e morbi naturam inspicias ejusque 
gravitatem sive curationem adhibitam sive etiam 
consequentem sanationem ». 
47. Ac simili ratione alius amplissimus Disceptator ad-
notabat: « Licet ambo Periti in eadem assignanda 
« diagnosi conveniant, videtur tamen mihi, eorum 
« conclusionem fundatam quidem esse in elementis 
<( in Summario contentis, sed forte nimis large i n -
« terpretatis. Ipsi namque Periti quandoque dubi-
« tative sese exprimunt, v. g. che d i febbre tifoide 
« $ia§i aneJw trattato, e anche probabile : se a n -
« che questa mia opintone non volesse vertiré ae-
« cettata, e ad al tr i la diagnosi da me formulata 
a sembrasse dubbia (Vot. ad opport. pag. 46). A -
a liquando inductionibus, plusquam factis, duci 
« videntur: Queste indü&ioni, del resto razionalis-
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ce sime (Vot. ex off. pag. 8). Conquerentur multo-
« ties, de inopia symptomatum, quae in testium 
« declarationibus invenitur, unde difficilior evadit 
(( eorum labor : É indubítabüe, che la sintomato-
« logia, tal quale üiene da essi (testibus) riferita, 
« poíeva essere pite p ártico lar eggiata, in, specie 
(( dal medico curante (Ibid. 2) ; aperte fatentur, 
« non constare in Summario nonnullas circumstan-
a tias, quae semper febrim typhoideam comitantur 
(( et magni ponderis sunt ad diagnosim conficiendam : 
« Manca la descrizione dello síato della lingua e 
« quanto si ríferísce alie e v a c u a z i o n í . . . . manea 
« ancora la deserhione dello stato delle pareti ad-
a 'dominali (Ibid. pag. 7). Licet haec omnia et alia 
« non pauca in Summario non inveniantur, Perití 
a tamquam certo existentia ea retinent et, in eis 
« fundati, diagnosim propositam propugnant, quia, 
a ut ait Peritus judioialis, cid che manca, s i pud 
(( in gran pa.rte direítamente o indirettamente de-
« su mere dallo studio della sintomatologia sopra 
« enumerata (Ibid.). Patet igitur, Peritos nostros 
« in diagnosi morbi stabiiienda^ qua subjecta fuit, 
« Galliae Regina, non solüm ad facta indubitata 
« attendisse, sed etiam inductionibus fuisse innixos. 
(( Non ita se gerebat celebris Lancisius, cujus au— 
« ctoritas tanta erat apud Benedictum X I V ; ipse 
« namque quoddam miraculum rejecit, haec scr i -
« bens : Cum medid jadicium ferré non possint 
« de natura deque exitu morboram, nisi perspectas 
« habeant tum occasiones tum causas, unde coe-
a perinty tum omnia symptomata, quibus - stipati 
(( fuer in t ; qui fieri poterit, ut ipse ego tuto pos-
« sim judicare, de oera morbi indble ejusque fine, 
« cum potissimum lateant principia ? . . . . Quod 
« igñoratur in facto, medicas non assequitur (Apud 
« Bened. X I V , lib. IV, p. 1, cap. 8, num. 4) ». 
^9 o; 
48. In eo vero, quoad hanc sanationem, máximo opere 
probationum dolemus inopiam, quod de morbi gravi-
tate nihil plañe edoceamur: nemo, ne per transennam 
quidem, nobis ostendit, in imminens quoddam vel 
tantum remotum vitae periculum esse aegrotantem 
mulierem adductam, nemo, quod suprema sacramenta 
sint ministrata vel quod suasum mulieri sit, ut se 
illis muniret. Ipsa vero tantummodo renuncia!, ex 
febri, gravem se insomniam suscepisse, medici au-
tem opinabantur, certo quodam tempore, fore febrim 
discessuram. « Insuper ea, quae a Perito traduntur, 
a de gravitate istius morbi (scribit quidam amplis-
« simus Pater), etiamsi de typho agi probatum 
<( esset, videntur mihi aliquantulum contraria expe-
« rientiae, quam habemus, plurium, qüos ex typho 
« sanatos vidimus. Sed et praeterea etiam doctrina 
« Peritorum non videtur in typho tantam gravi-
« tatem admittere. Strümpell, in suo Traite de Pa-
a thologte spéeiale etc. (trad. de Schramme), l o -
(Í quens de typho (ÜOL J, pag. 34 $eqq.) dicit: 
« Le pronostique da typhm ne pourra, dans aueun 
« ea§, éire déelaré parfaitement favorable. . . . . 
« Malgré eela¡ le typhm ríappartient pa§ 
<( a la classe des maladies partieulierement f u -
« uestes et, métne dans le cas d'une gravité eon-
« sidérable, on peut encoré espérer la guérison. 
« Et paullo post: L a mortalité du typhus est tres 
« dwerse, dans les d i é r e n l e s épidémies. . . . E n 
« mpyerme on peut a eette heure fixer a 10 0¡0 
« enmron le ehiffre de la mortalité typhique. . . . : 
« L a léthalité du thyphus. . . . . est manifestement 
« infé ríe tire á ce qu elle étaít autrefoi§, alors 
« qu7 elle atteignait parfois 20 a 25 0¡0 ». 
49. Quid mirum igitur, si, post quatuor et quadraginta 
dies^ a febri Regina liberata est? Praesertim cum 
doceant pathologi, tabificos morbos, quo se produ-
xerunt diutius, eo probabilius sanari; quippe sponte 
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sua attenuatur tabes, naturali humaní corporis v i r -
tute antitoxinas exprimente, quibus conficiuntur to-
xinas. Itaque scribit nonnullus amplissimus Suffra-
gator: « Haud faeilis nimis infitias iverim, quin 
« Galliarum Reginae sanatio, súbita perfectaquo 
« praesertim inspecta ratione, qua facta fuisse de-
« scribitiir in actis, magnum sui momentum habeat. 
« Verum, quo vis haec, quae altero inest miraculi 
« extremo, tota exeri queat, in primis perspicue 
« constet oportet, quum ejusmodi sanatio evenit,. 
« nondum ablatam esse, fractam aut diminutam,. 
(( sed perseverare adhuc morbi malitiam. Attamen, 
« quo facilius haec asseruntur, eo difficilius probari 
<( posse, et duratio morbi suadent, quae, siquideni 
« febris pútrida fuerit aut typhoidea, justo longior 
« censenda foret, et medicamentorura administrado 
« et, quod gravius, difficultas agnoscendi, tune tem-
« poris, certoque dijudicandi, utrum et quando au-
a gustam aegrotam quivis revera dereliquerit modicus 
« etiam febris gradus, quem cujuslibet naturalis a 
« febri typhoidea sanationis, veluti postumum quod-
« dam, comitem esse scimus ». 
50. Sed ab altero amplissimo Consultore scriptis sunt 
haec tradita: « Votum ex officio, a Philippo P e -
« lagallo tanta diligentia elucubratum ac tot inve-
« stigationis scientificae subsidiis est communitum, 
« ut omnem Patrum laudem mereatur. Nonnulla 
« tamen animadvertenda arbitror. Audiamus in primis 
« ipsum Pelagallo: Le o§§eroazíoni del eliniei, t 
« quali si oeeuparono in modo speeiale deW a n -
« damento termometríeo della febbre tifoidea, 
« primo f r a i quali i l Wunderlieh, ei designarlo 
a in questa febbre un tipo risultante d i tre periodL 
<( Constatata, come avüenne nelnostro caso, la eon-
« tinuitá nella febbre tifoide, si riscontra^ general-
« mente parlando, un primo periodo gradatamente 
« ascendente. . . . periodo, che va per lo p iü dal V 
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« a l 7° giorno. Se ne rtseontra po i un seeondo, cosí 
« detio d i fastigio o d i stato. Durante questo iempo^ 
« ehe varia da una settitnana a due, e, nei casi 
a graoi, aneo p ía , la febbre, man lenendó i l tipo eon-
« tinuo, offre delle remissioni mattutine, nXa queste 
« d i rado sonó mperiori ad un grado, per tor-
« nare ad esaeerbarsi al ia sera. Osservasi dopo 
i< cid ü periodo della deferveseenm, ehe ordinaria-
« mente varia dagli 8 a 10 giorni (Vot. pag. 12). 
« Ergo evolutio febris typhoidis, juxta ordinarias 
« normas, viginti quatuor vel triginta dies expostu-
« lat: primi septem dies priorem statum consti-
« tuunt; alii septem vel quatuordecim alteram sta-
« tum, qui dicitur di fastigio] alii octo vel decem 
« tertium statum, in quo malum defervescit. fd 
« tamquam certum .retineo, sive ex auctoritate ipsius 
« Pelagallo sive ex tabulis descriptivis, a Fidel 
« Vindice prolatis, sive ex ipsa personali experien-
« tia. Si igitur febris typhoides viginti quatuor vel 
« triginta dies perdurare solescit; et, si pariter ve-
« rum est, quod, uti Pelagallo scr'ibit, la guar i -
< gione sppratwenuta si verifieasse appunto nel 
« periodo eost detto del fastigio della malattia 
« (Vot. pag. 13) ; nescio quomodo haec scientiae 
« placita conciliari possunt cum casu nostro, in 
« quo Regina Galliarum^ febri typhoide corre-
« pta^ die quadragesimo quarto infirmitatis, adhuc 
: « in stato d i fastigio repériretur. Vel igitur augu-
« sta mulier febri typhoide non laborabat vel tabu-
« lae descriptivae (le statistiche), a summis elinicis 
« adductae, nulla gaudent auctoritate ». Hisce sane 
rebus ponderatis, ita judicat aliu^ amplissimus Con-
sultor : « Gratiam ergo, in hac sanatione, libenter 
« admitto, non vero miraculum, ad efíectum Bea— 
« tificationis ». 
51. Sanatio enim Reginae Mariae, quantumcumque mi-
rabilis appareat, tamén continge re commode potuit 
ob adhibitas sedulo curas ac remedia ei continuo 
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administrata. Namque, ut scribit quídam amplissi-
mus Pater, « ex testibus monemur, omnia remedia 
« fuisse adhibita, ut nobilissimae infirmae salus 
« restitueretur. Jamvero pronum est cogitare, febrem 
« typhoíclem, cuius ordinarius cursus intra viginti 
« quatuor et triginta dies continetur, potuisse*, qua-
(( draginta et quatuor post dies et post tot medi-
« caminum usum, naturaliter evanescere, quin ideo 
« necesse sit supernum fingere auxilium, ultra vel 
« supra naturae vires obtentum ». 
52. Etiam alter amplissimus Pater haec scribit: (( Cum 
« dé remediis, ad depellendum Reginae morbum, 
« testes loquuntur, omnia possibilia remedia , affir-
« mant adhibita fuisse, praeter, venae sectiones et 
« potiones laxativas. Verum quaenam eadem reme-
« dio fuerint, penitus ignoramus. Hoc satis esset, 
« juxta Benedicti X I V leges, ne miraculum appro-
« betur, uti clarissima Censura adnotavit, nov'is a-
« nimadversionibus suis, sub numero 48 ». Item-
que alius: « Reginae Galliae, morbo perdurante, alia 
« medicamenta, praeter venarum sectiones et po-
« tiones laxativas fuerunt adhibita: médicos usos 
< fuisse ómnibus remediis possibilibus (Vot. pag. 
« 21): nescimus tamen, quae fuerint haec medica-
«. menta, De iis autem agens, Legifer noster scri-
« bit: Inter eetera, quae opposüi, adversus quod-
< dam assertum miraculum quod Postulatores 
« examini subjiciebant, d ix i , constare de appíica-
<.tione remediorum, sed ignorar i , quaenam fue-
« rint adhibita; idque satis essp, ne miraculum 
, « approbare, prout reverá approbatum non fuit . 
« Adhaesit huic oppositioni . . . . Joannes M a r i a 
« LancisiüSj in suo suffragio, pro veriiate exara-
« to, super eodem, quod proponebatur, miraculo 
« (Lib. IV p, 1 cap. 8, num. 7). Norme idem princi-
« pium huic sanationi applicari poterit? » 
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53. Nec quod sit e vestigio febris resoluta (in hoc e-
• nim totam prodigií consiituunt rationem), satis 
certa res est quaeque ad conficiendum miraculum 
sufficiat. Etenim, si febris remissio, pluribus ante 
diebus incepta, sensim facta est, quod ipsum medi-
cum, qui thermometri ope non utebatur, praeterire 
potuit, eam, mira quadam ratione postremo omnino 
destitisse, medicamentorum, quae non sunt umquam 
intermissa, beneficio potuit contingere. 
54. Sed ñeque suspicio abest, crisis beneficio, Reginam 
pristinae valetudini fuisse restitutam. Ita enim quis-
piam amplissimus Pater : « Constat sanationem ha-
« bitam esse post crisim. A d quid porro haec c r i -
« sis, si sanatio fuerit opus divinum? Vellem ut 
« medici, directo ad crisim ipsam attendentes, de-
« monstrarent, nullum existere morbum, desinen-
« tem per crisim, qui respondeat aliqualiter sym-
« ptomatibus praesentis morbi^ prout describuntur 
« in actis. Pro me, facile conjicerem, attenta etiam 
« aetate augustae aegrotantis, crisim finalem fuisse 
« conclusionem morbi depurativi et salutaris et lia-
« buisse solutionem, ex parte reni ». 
55. Haec postremo animadvertit alter amplissimus Disce-
ptator: « Scimus ex testibus, refero verba exiraii 
« Pelagallo, elie nello stesso giorno (della guari- . 
« gione) la Regina, la quale, in tutto ti lempo 
« della malaí í ia , acera aoaio g r a n d í s i m a ripu-
« g ñ a m a a l eibo, pranzb e cenó, come ehí non 
« ne fosse síato m a l malulo. Ch i ha avulo occa-
« sione di Irovarsi d i fronle a convaleseentí d i 
« febbre tifoidea, pao alíestare, che un semplice 
<  errare dietético pub f á r recidivare la malattia, 
« e bene spesso con esito tétale (Vot. pag. 25). 
« Optime quidem. Sed estne credibile, médicos fa-
« cile permisisse, ut^  eodem sanationis die, Regina 
« moi'e sólito^ uti in sanitate faceré consueverat, 
« coenaverit (Summ. pag. 94)$ Nonne medici scie-
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« bant, licitum non esse iis, qui quadraginta et 
« quatuor diebus febre typhoide correpti sunt, 
« quoscumque cibos statim sumere, uti in ordina-
« riis sanitatis adjunciis accidit? Numquid ignora-
« bant typhoide añectos, etsi sanitatem recupera-
« verint, statim in eurndem morburn rursus inci-
« disse et etfam fato cessisse, si alimentis usi fue-
« rint, eo more eaque ratione, qua in sanitatis 
« statu consueverant ? Id a prudentissimis et sa-
« pientissimis mediéis cavendum erat. Si cautum 
« non fuit, legitima enascitur suspicio, vel morbum 
« non fuisse gravem vel febrem typhoidem adeo 
« jam deferbnisse, ut, eo die, quo Regina pallio 
« Venerabilis Annae a S. Bartholomaeo usa fuit, 
« jam ex ipsis naturae viribus convalescere coe-
« pisset ». 
Haec tamen sint dicta sub censura, salvo etc. 
Die 4 martii 1916. 
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AD ALIAS NOVAS ANIMADVERSIONES 
R. P . P R O M O T O R I S FIDEI 
SUPEII DÜBIO 
A n et de quitas miraculis constet in casu 
et ad eífectum de quo agitur ? 
Beatissime Pater, 
1. Rogati ab Animadversione curnam horum mi- Animad 
laculorum jamdudum patratorum discussio ad>(nostra 
usque témpora dilata sit, quae semel atque iterum 
reposuimus summatim recolit Fidei Vindex, eaque^ ^ 
pro sua religione, profitetur cum summo jure con-
venire. Cum summo, inquam, jure ; quod praesenti 
in specie, cum summa injuria, uti inquiunt, confundi 
sane non debet. Est enim jure constitutum, quod 
«J.Aeet qui§ dis íalent per mulíum tempus agere, 
non propterea potest dící ne(fligen§ ( í ) ». Quin imo 
« Quando lex obligat (hic vero obligatio nu\\&) a d 
aliquem aetum fac íendum sine praefinttione ter-
mini, tune tempus mdetur eollatum in arbitrio 
tpsius faceré debentis (2) ». Quapropter revocanda 
Con su rae Amplissimae essent ex Cap. 2 Animadv. 
ea quibus postulatur a nóbis num nulla suppetat 
facultas reddendi rationem tantae negltgentiae. Unde 
in re qnae extrinsecam omnino circumstantiam con-
stituit, quae factorum expendendorum meritum et 
naíurpmi minime üfficit, vel ipsii Censura vindiee, 
datis résponsionibus A A. P P . aequiescere possunt. 
2. Cupienies tamen hunianissimo Censori vicem 
aliquam grati animi rependere, quaedam ex actis, 
soJlertissimo Po^tuIatoi*e juvante, deprompta paulo 
inferius proponemus, quae non inopportuna existi-
mamus ut Censoriae petltioni, in re antiqua. quae 
exquisitiores invesiigationes ePfugit, satisfiat. Ex i is , 
sin mi ñus, illud corle planum fiet quocumque fun-
damento carero suspicionem illam Censurae qua 
concludit Caput secundum 'Animadv. nempe « co-
« gnitionem aetonmi afflixisse spes legentium, aut 
« homines rerum istarum prudentes, ne hujusce-
« modi acta sacro huic Tribunali exhiberentr Postu— 
« latores (veteres) deterruisse ». Hanc quidem s u -
spicionem ostendemus esse omnino amoyendam ; ra-
tionem tamen non video quamobrem Postu latores 
hodierni et ipsi repudiare debeant miracula quaedam 
quae antiquiori bus mi ñus placuissent. Equidem in 
superiore disputatione. exempla attuli miraculorurn 
quae iáetate riostra probata sunt, a quibus tamen 
proponendis veteres Postulatores, etsi iis summopere 
indigerent ut Causas ad portum adducei'ent, abstí— 
nendum esse censuerant. Intima sane rei ratio eaque 
(1) Foiitanell. - Decís. Cathal. 289, num. 13. 
(2) Le^. Licet. Cod. de jur. deliber. 
Animad, 
cantu, facíllima n i eo est, quod , medéndi ariis pro-
gressiones demonstrationeni prodigiosae eorum even-
tuum naturae multo faciliorem aetate riostra effecerint. 
Si hanc utilitatem, quae nequit in dubium revocari, 
exempla praestant, curnam P. A . § 4 'Animado . 
eorum dem usu defensionem prohibere contendit ? 
3. Inquit ipse responsionem ab" exemplis j)e-
titam non eam esse quae in judiciis valere possit. 
Novit tamen in re nostra unam esse quaestionem S S 
de diuturna dilatione, ex qua immeritae suspiciones 3, 4, 5. 
derivantur. Sed in judicio de miraculis sola dilatio 
nullum praejudicium importat, quia nihil aut peculia-
ri decreto aut communi lege hactenus constitutum est 
de termino quo de miraculis agere" Postulatoribus 
indictum sit. Nihil autem in jure sanctius quam 
ut « sine suspieione debeant procederé lites (1) » 
nil certius quam quod « smpieio nihi l operatur (2) ». 
A dilatione autem milla rationabilis suspicio oriri 
potest. * 
4. Ne allata in superiore disceptatione exempla 
nobis proficiant, hoc defensionem dylegmate conficere 
P. A . pertentat, inquiens: « Nam vel in anteactis 
« judiciis admitti potest error aut negligentia, et 
« tune patet quod adducere inconveniens non est 
« solvere argumentum ; vel error aut negligencia 
« admitti neo debet nec potest, et tune praesumen-
« dum in aliis tales fuisse circumstantias quae du-
« bium omne removerent ». Possem ostendere, atque 
ea repetere exempla ex quibus constat eorum cujus-
dam deteriorem fuisse quam causae nostrae condi-
tionem ; nonne tamen et íertim easus dari potest, 
quod nempe Judex dubitationes illas illasque suspi-
ciones ex diuturna dilatione derivatas vel nihili vel 
leyissimi momenti fecerit, prouti revera parvipen-
(1) Lege Pmetor. 18 Gloss. Cum justam causam, ff. de jurisdict. 
omn. judie. 
(2) Leg. Metum 9. Gloss. Suspicionem ff. de eo quod raet. Caus. 
dondoe sunt ad constitutl juris normas ? Mihi quidem 
- nunlquam ea rerum conditio fiet ut sufíragium super 
quópiam miraculo pro veritate feram. At si casu a-
liquo id contigerit; si pro actis et probatis, si pro 
Peritorum sententiis perspieiam rern esse de eventu 
omnino praeter naturarn, non idcirco contráriam sen-
Hentiam admiserim quia in ejus judicatione Sacro 
Ordini proponenda Poslulatores diutius supersede— 
rínt. Nam si factum aliquod veras praeseferat m i -
raculi notas, anne ad illud repudiandam sufficiens 
erit ratio quod de dilatione adamussim non do-
ceatur? Suprema enim judicandi lex illa est quam 
dixi, judici j ux ta acta el probata sententiam esse 
edendam. 
5. A d hane rationem proxime accederé idcm vr-
detur P . A . pretioso illo, quod pone subdií, effato 
« judices sententiam suam proferre deberé non se-
« cundum modurn quo alii judices fecerint, sed 
« secundum animi sui sensum » quod etiám in una 
eademque causa optime procedit, uti sane constat 
ex judiciis primae, uti dicunt, instanüae, et in iis 
quae illa sequuntur, appellaítonts. Quapropter etiamsi 
quídam judices, legitimi illi fuerint vel non, puta 
anteactae aetatis Postulatores vel periti quos in <-on-
,silium vocassent, de miraculosa illorum factorum 
• M §, • ' • ^ • . • 
natura dubitaverint, non id Judices nostros, Patre 
A . adsertore, commovere deberet, qui sententiam -
suam proferent non seeundutn modum quo a l i i fe-
cerint, sed seeundum inümum animi §ui sensum, 
Unde-tamen ipsi elementa derivabunt ut intimurn 
illum animi sensum efíbrment, ut eonseientiam sibi 
ferendae sententiae constituant, nisi ex actis et pro-
batís quae unum idemque sunt cum intimo causae 
mérito, et cum eo convertun'tur ? Videat ergo P. A . 
an mérito Patrónum arguerit (Animado. § 3 in fin.), 
quod non apte responderit cum dixit, facta quae 
expendi debent ipsamet suum meritum prodere quin 
ab extrinsecis circumstantiis possint in dubium re-
vocan. 
6. Illud vero quod P . A . addit « praesumptiones 
« qunmvis ab extrinsecis deductas optime posse adeo 
« probabilem judiéis persuasionem efformare ut e— 
« xinde rectissime posset ad sententiam ferendam 
« fféveníre » nonnisi sub gravi eaque necessaria 
distiüctione excipi potest. Si enim praesumptio lem§ 
est, eidem non esse siandtun proclamat « Lex - de-
niquc 3 § Idem tamen. gloss. S i léüíor ff. de mi-
nor. » Quamnam yero praesumptionem in contrarium 
confi.cit actionis dilatio ? nullam^ uti vidimus, omnino 
nullam. 
. 7. Si illud quod .P.. Av afíinnavit de praesum-
ptionibus ab extrinseeis deductis sub distinctione 
excepimus, nempe ut, levibus exclusis, admitti tan-
tum possit ab iis quae molentae ac vehementes in 
jure nuncupantur judiéis animum eogi et ctreíari 
posse ad credendum^ ceu docet Farinacius (1), i n -
ficiamur tamen quod P. A . subjungit, teneri Patro-
num ad diluendas quaseumque praesumptiones ab 
homine, quod esset aliquando etiam impossibile. Et-
enim, ut sunt hominum diversae sententiae et non 
raro in contraria, abeuntes^ si contingat ut alter 
dicat álbum, alter vero nigrum, quid remaneret pa-
trono quo utrique, quoad fieri possit, satisfaciat, nisi 
ut ipse dicat . . . . cinereum ? Est autem aequi j u -
diéis lege ageré « appilcare la legge > uti vulgo 
dicitur: et si lex nullam praesumptionem adversaní 
ex dilatione infert, ñeque judex debet ex eadem d i -
latibne praesumptionem aliquam, quae hominis esset, 
in animum suum accipere. Porro toto coelo inter se 
differunt dilatio examinis testium et dilatio discus-
sionis Causae. Primam aliquando jus poena plectit 
nisi negligentia purgetur, alteram nunquam. Nos 
(1) Quaest, Orimin. 187, nam. 43. 
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ta ni en praestitisse confidimus, quod etiam in votis 
esse Amplissimi Suffragatoris videtur, ut nempe 
etiam aliunde quam ab exemplis, scilicet a jure ipso, 
.futilis atque incongrua o&tenderetur objectio, seu 
suspicio , seu praesumptio^ quam contra Causam 
hanc r ^stram quidam ex A A . P P . ab ejusdem dila-
tione depiomebant. 
8. Rationibus inconcussis quas jus suppeditat, 
quasdam alias, ut antea diximus, ex ipsis actis hau-
stas, easque minime contemnendas juvat subnectere. 
Vix itaque peculiaris Processus confectus Antuerpiae 
su per quibusdam miraculis, sex numero, apertus est,, 
constitit nonnullos testes mterrogatoriis respondisse 
vulgari idiomate flandrico. Apparet difficile sane 
fuisse Postulatori hominem reperire qui testimonia 
illa in latinam vel italicam linguam verteret. In-
ventus tándem est, fortasse e religiosis sodaMbus, 
qui munus illud explere posset. Curabat enim Po= 
stulator cognoscere quanti aestimandi essent prodi-
gios! ill i eventus. Diuturnum sane tempus haec te-
nueré. Confecta itaque latina versio statim doeuit 
Actores ex sanationibus illis eam quae ad P- L e o -
poldum referebatur, prae caeteris boni exitus proba-
bilitóte gaudere ; certum id est ex eo quod Postu-
Jator qui a privata versione edoctus fuerat, authen-
ííeatn petiit a Cancellario Congregationis SS. Rituurn. 
Tum vero iteratae difficultates inveniendi qui eam 
rite explere posset; etenim nonnisi exéunte anno 1845 
absolyi illa potuit, uti constat ex subscriptione i n -
terpretis delegati R. P. Vincentii Lamarchi O. P. 
Actis subjecta. Sed illud etiám ex hisce constat, 
minime diffisos fuisse illi prodigiosae sanationi P o -
stulatores, immo píurimum illi confidisse: ad quid 
enim/ si eam vel ipsi vel réi medicae prudentes 
parvifecissent, novos. labores novasque expensas 
íuissent laturi ? et quanti eventus ille valeret optime 
jam ex privata latina versione cognoscebant. 
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9. Ex his vero dilígentiis Actorum haud injuria 
conjicere licet et alterum praesto eos habuisse m i -
raculum quod cum illo ad Servae Dei beatificationem 
proponi j)osset ; illudque fuisse sanationem Reginae 
Galliarum ostendit fasciculus seu ecgraphon satis, 
antiquo caractere conscriptum quod complectitur 
cuneta testimonia utriusque sanationis, quo, post 
opportunas eniendationes Cancellarii SS. R R . usi 
sumus in Summario conciuñando, quodque Fidei 
Vindex Amplissimus, veluti ordinarium Transum-
ptum, práe oculis habuit suisque manibus versavit. 
In illo autem apographo testimonia omnia latine 
reddita sunt; at quaedam postremo hoc tempore 
addita sunt italice a Cancellario S. -Congregationis 
deprompta ex authentica versione P . Lamarchí, uti 
-etiam videre-est in Summario in quo vulgari elo-
quio leguntur. 
(0. Suspicio Censurae fuerat proposita § 2 A— 
nimadt. in fin.,, ipsám actorum cognitionem affli-
xisse spes legentium et rerum istarum prudentes 
deterruisse Postulatores ne liujuscemodi acta sacro 
huic Tribunali exhiberent. Si illa quae modo decla-
ravimus contrarium demonstrant, níhil nec nobis 
nec Censurae esset amplius quaerendum. Attamen 
si morosio.r aliquis petat curnam post annum 1845 
causa siiuei'it, hunc docebit Postulatbr eo, tempore 
nullos fuisse certos redditus quibus Ordo Carmeli-
tarum Excalceatorum Causas Servorum Dei prove-
heret, quarum si aliqua promovebatur, id noñnisi 
ex subsidiis quae coenobia guttatim submittebant, 
fieri. poterat, quaeque usque ad annum 1880 vix 
quingentas annuas libellas aequabant. Interim vero 
anuo 1864 absoluta est Causa Beatificationis B. Mariae 
ab Angelis, et postea suscepta Beatorum Martyrum 
Dionysii et Redempti ; post aliam alia, quia pluribus 
•simul agitandis facultates deerant. Quapropter si 
haec modo agitur quae nostra detinet studia, lau-
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danda quiclem hodierni Postulatoris diligentia, nulla 
vero antiquiorum negligentia, quae satis constet, 
culpan da. 
Animadv ^ * ^0^0 vero ea quae dixirnus, de factis nempe 
rem fuiss.e quae, quin affligerent, Postulatorum e 
' * contra bonam spem erigerent et foverent, eo facilius 
nobis suadentur postquam iisdem Peritorum judicia-
- lium propitiae sententiae accesserunt. De quibus ali-
qua in genere disserens quidanr ex A A . P P . ait 
sese quidem plurimum deferre sententiis quas viri 
in arte Periti ediderunt, cuín . eo tamen « ut non 
« satis sibi habeant extrinseca tantum auctoritate 
« su a moveré judices, sed ut eorum praecipuum sit 
« rnunus vi et pondere argumentorum judices in 
« suam sententiam pertrahere ». Et hisce quidem 
nihil ex adverso defensio opponit' liceret tamen 
nobis quaerere an eo redacta res riostra sit, ut Periti 
tantum pondere auctoritatis suae, nulla vero argu-
mentorum vi studuerint sanationes illas suadere pro-
digio obtentas. At si ea ratione edita suffragia 
fuissent, prorsus non intelligo curnam a Censo re A . 
grama nuncupentur. Caeterum satis est suffragia illa 
perlegere ut óptima ratiocinandi methodus ad scien-
tiae medicae leges exacta unicui^ue consideranti pa-
teat. Atque illud etiam, quod in dubium § 7 A n i -
mado, revocatur; necessaria minime defuisse iisdem 
Peritis elementa ex Actis deprompta quibus innixi 
morborum diagnoses constituerent et demonstrarent. 
Siquae vero adhuc, non tamen graves, difficultates 
supersunt, eas facile dilui posse confidimus. 
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M I R A C U L U M P R I M U M 
INSTANTANEAE PÉRFECTAEQUE SANATIONIS 
P. L E O P O L D I A S. J O A N N E B A P T I S T A 
ORI). GARMELITARUM EXCALQEATORUM 
A S U B A C U T A M E N I N G I T E S U P P U R A T I V A 
P A R T A AB OTITE 
CUM SUBITA VIRIUM RECUPERATIONE 
12. Quamvis nunquam acriter quaesivérimus de 
illa mjraculosae sanationis circumstantia quam et Animad, 
ipsam testes omnes prodigiosam appellant, quomodo g gt 
nempe fieri potuit- ut aeger e vincuüs quibus erat ad-
strictus, evaderet, tamen ab hac pra^jse exordium 
Ariimadversio sumit difficultatum quas r P . A A . con-
tra primam hanc sanationem propbnunt. 
13. Igitur quídam ex A A . P P . objicit quemdam 
dissensum inter eos Cellitas qui aegrum in lecto a l -
ligarunt. Unus ait « avendo trovato (sed antequam 
alligaret) U detto padre in p lena coy ti íz tone e 
« seníiménti ». Alter vero (item antequam vincula 
injic^ret) « si poteva conoscere che in quel mo-
< ménío non era presente a se '§te§§or non ^godeva 
« U uso della ragtone >. Inquit P / A . « agi hic d^ e 
« re magni momenti ; cum quaestio sit de statuendo 
« nuin P. Leopoldus paulo ante sanationem, cum l i -
« gatus in lecto decumbebat, fuerit sui compos, an 
« non ; quod inservire non parum potest ad jud i -
« candum, num ipse forte ligamina illa dissolverit ». 
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Sed haec omnia prorsus abs re. Nam fuerit vel non 
sui compos eo temporis vestigio de quo Cellitae lo-
qriuntur, certum est, postquam Jigatus est in lecto, 
alternas quasdam vices delirii el reversionis in s e - / 
nretipsum passuni eum fuisse,. quo pósito, unice at-
tendendum est ad illud temporis momentum quo se 
ipse sanatum simul sensit a morbo et e vinculis ex-
peditum. 
14. Ejus vero'conditionis qua aeger eo tempo-
ris puncto :erat,. •ejjrn solum habemus testem. Et qui-
dem paulo ante sui compos erat, cum nempe tradit 
se votum concepisse nomtidiaítuni preeum ut per 
míercessionem Ven, Se i rae Dei eonoaleseere pomei 
. . . . . tum vero íneidit in semideliquium animi, 
§ub quo' nee sibi plene praesens, . nee eíiam a 
niente pentíuB alienus msus est ». 
15. Num forte suspicatur A?, aegrotum co-
moediam egisse, cum jam ipse vincula Búa solvisset 
quo tempore ad supernum auxilium confugiens sui 
compos erat ? at si hoc suspicatur, inutile prorsus 
est quaerere de ejus conditione cum a Cellitis ligatus 
est in lecto. AL^iTiitto quod incredibilem perjurum lia-
beremus, quomodo ipse poterat solvere vincula sua si 
una. manu erat validissime adstrictus lecto, alteri ~ 
vero vix tantum spatii ad sese niovendam conces-
sum ut. campanulae funiculum traheret ? et í'uniculum 
. quidem non ipse. arripere poterat, sec( fuerat a Fr . 
rrhaddaeo ipsi m a n u í insertum < non eo dietae ma-
nat relicta libértate ut vel ullo possibilt modo eam 
uítertus extendere posset, aut sua mneula vel ullate-
nus attingere y> qui (Taddaeus) paulo post, vinculis 
• ómnibus quinqué, numero, arctius etiam constrictis, 
illa attente inspexit ut nihi l illis quoad nodos, i m -
plieattones et lígamínco otnnino deesset ? 
16. Suspicetur forte áliquis rem oscitanter na-
Animád. vasse pr< Thaddaeum. Inanis suspicio ; nam post-
§ 38. quam P. Leopoldus sana tus est, Cellitae vincula in-
spexerunt caque invenerunt adamussim ita nodata 
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et complicata prouti ab ipsis tum lecto, tum aegrotí 
corpori fuerant apposita. Imo Fr. Taddaeus, cum e 
lecto aegrotum suslulit, non solvit liga mina e-tibiis 
et trunco corporis P . Leopoldi, sed ea reliquit prou-
ti Cellitae nodaverant. Nam, ut ipse narrat « prae-
« faíonttn mnculorum_ ügamtna quibus lecticae 
« adhaerebant^ tanthper clissolmt, intaetís ta— 
« men et arete semper remanenííbas oeelmts dieto-
< rum maculorum nodis quibus (Fratres Alexiani) 
« ipsa§ tibias et truneum corporis eoaretaverant », 
Unde si Fr . Taddaeus male rem gessisset, potuis-
sent utique solvi vinculorum partes quas ipse postea 
lecto circumligavit cum in eodem aegrum collocavit ; 
non vero illae quae nexu continuo eorumdem funicu-
lorurn singulis corporis partibus adhaerebant, easqne 
circumvinciebantillae enim sic stabant prouti Ce'IIi-
tae apposuerant. -
17, NuUa ergo ratione soluta ea vincula quae 
cor pus adstrihgebant: irnde dici nequit aegrotum 
vincula soloisse, sed magis propria locutione djcere 
óporteret aegrum manus et pedes edaxisse e vinculis 
quae nodos suos süasque complicationes integras 
servarunt. Id sane habet Testis VIII Cellita (Sumtn. 
pag. 74) id confirmat alter, nempe Testis X , cujus 
verba non relata in Summarium hic^ describimus ; 
affirmat autem « che debba ritenersi per miracolosa 
« la di lui liberazione dai suddetti legami, s pee i a l -
« mente perché egli deponente essendo poco dopo 
« richiesto per parte dei deputati di Monsignor Ve-
« scovo di questa cittá per esaminare questo avve-
<  ni mentó e per osservare le legacce e fáre intorno 
« a ció la sua deposizione, egli ben si rammenta di 
« aver trovato i detti legami allora ancora stretti 
« ed annódati nella stessa maniera che egli deponente 
« col suo confratello come sopra nella sua deposi--
<< zione, tre di questi^ cioé quello intorno alia vita^ 
« e li due dei piedi aveva egli stesso stretto' ed 
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« annodato, come anche allora vide e trovó gli a l -
< tri due delle mam stretti e annodati nella stessa 
« maniera che egli avea insegnato al sopramentovato 
« gíovane Religioso, quali legami tutti eráno legati 
« ni rispettivi stipiti del letto, anche con diversí 
« nodi e rigiri, e i rom ¡i del ti m a l , intatti, e 
« senm la mínima lesione cosí stretti che era 
« impossibile che la vita, mani e piedi po-
« tessero naturalmente sortire (1). » 
18. Ut ergo dicat aliquis P. Leopoldum sui 
compotem et scientem sese vinculis expedivisse, ille 
simul hoc etiam absui'dum sibi suadeat oportet : quod 
P . Leopoldus a Cellitis in lecto vix sui compos co i -
locatus potuit tamen ita mentis et ocnlorum aciem 
con verteré ad rationern qua illi vincula adstringe-
bant, eamque etsi semel conspectam. ita retiñere ut 
cum illa, in hypothesi adversa, suo marte solvisset, 
adeo recte integraret, atque iterum componeret et 
nodaret ut tum Teliqui, tuní Gellitae ipsi deciperen— 
tur; et qui nunquam adstringi reluctaverat, qui a 
Fr . Taddaeo ut arctius queque coarctaretur petierat, 
qui paulo ante tribus tantum alligatus, vinculis cum 
manus haberet liberas, non se tamen, cum forte po-
tuisset, expedierat, illud eífecit cum quinqué tenere-
tur vinculis, manibusque arctissime alligatis; quam 
expeditionem naturali modo, ut supponitur, assecu-
tus, semper prodigiosam proclamavit quin nemo e 
praesentibus aliquid in contrarium unquam 'suspica— 
tus sit. Haec sane necesse est deglutiré ut dicamus 
P . Leopoldum sui compotem §ese vinculis expedí— 
visse. Ut vero primum fuit phtstce impossibile, dato 
etiam supino aegri in lecto accubitu, ita alterum,/?ia-
raltter repugnare nemo non videat. 
19. Ut omnia quae hunc locum respiciunt s i -
mul complectamur, huc revocamus postremas A n i -




madversiones in quibus nonnullae aliae hvpotheses 
continentur. Ut explodatur prima quae eductíonem 
artuum a vincolis repetrt a tensione musculari, sen, 
ut clnrius loquamur, ab artuum tumescentia qna ees-
sanie oportuit ui vincula laxiora fierent: sat est ad-
vertere^ cum vincula fuerunt injecta, nullam fui.sse 
•eam tensionem quam Censor gratuito omnino sup-
ponit cum ser i bit, vincula fuisse a p pos i ta metnbris 
tehementef protensís oer$u§ peripheriam. Id in fa-
cto ; sed undenam Censor hausit artus nostros, cum 
in eo sint üt sudorem emittant, ita intumescere ut, 
effuso sudore, adeo laxiora fiant vincula quibus 
forte-fuerint adstricti, ut illa sponte vel levi opere 
decidant ? Illud si contingat, haud 
])Iicari j^osset qua ratione ceciderunt vincula 
Petruni- tenebant. 
20. Rectius alter P. A . qui minus propria usus 
loputione, candide tamen fatetur, se neseire quonam 
modo ¿n/irmus mneula solvere potuerit. Res illi tan-
tum est cum perito judiciali qui, ut Censor affirmat/ 
eam soiutioiiem miram appellat cum infirmus esset 
pene ómnibus viribüs destitutus. Observat itaque P .A . 
vires identidem ad infirmum rediisse, ut pndie sa-
imtionis contigerat. Unde putat aegrotum delirio et 
convulsionibus quae vires exererent, jactatum mem-
bra e vinculis eruere valuisse. Sed hac in hypothesi 
delirii et convulsiónum concipi nequit quomodo v in -
(íulis solutus non deciderit e lecto, ejusque delirii et 
convulsiónis vehementissimae nil senserit qui prope 
cellam aegroti sodalis excubabat, qui idem jussus e-
rnt identidem inspicere quomodo se aeger haberet. 
Qui insuper cum verum delirium ])assus esset paulo 
antea cum tribus tantum teneretur vinculis quibus 
tamen expeditus non fuit, quomodo credi potest l i -
berationem assecutus cum quinqué alligatus esstít ? 
21. Hanc itaque peculíarem miraculi circumstan-





un ¡ce ut oonstaret quam difficile sit eam a vio cu lis 
exjjeditionem náturali ratione explicare. At si hanc 
nemo ex Suffragatoribus acutissimis reperire potuit 
talem quae prudeutibus suaderi valeat, quid infe— 
rendum ? 
22. Hanc «mensos provinciam peculiaris morbi 
disquisitio ad sese revocat. Ante omnia hic descri-
bimus attestationern Rmi E . Provincialis Romani 
Ordinis Carrnelitarum Excalceatorum, qua constat 
P . Leopoldum obiisse in civitate Yprensi anno 1746,. 
sexdecim nempe fere ajmos postquam miraculo saná-
tus est: « Ego infrascriptus Provincialis Carmelita-
« rum Discalceatorum Provinciae Romanae fidem fa-
« ció reperiri in libro defunctorum ab anno 1689 ad 
« annum 1770 qui extat in Conventu nostro Prae--
« sentationis Montis Vi rg in i i , mense Augusto anni 
« 1746 nomen demortui P . Leopoldi a S. Joanne 
« Baptista Provinciae Belgicae his verbis notatum ^ 
« Yprés P . F . Leopoidus a S. Joanne Bap t i -
« Ua ». 
Datum Romae ex Conv. S. M . de Victoria die 
10 Augusti 1916. 
Fr . Laurentius a S. Basilio 
Prov. Carm. Disc. 
^23. Hanc attestationem Emo Relatori trademus. 
Modo vero munus nostrum est Animadversiones col-
ligere cisque satisfacere. Harura autem praecipua 
est quae ad diagnosim refertur, quamque plerique 
ex A A . P P . verbis plus mi ñus diversis sed eadem 
sententia, diluendam objiciunt. Hanc enim legere est 
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a §§ 9 cid 12, hanc iterum % 17 et sequentibus us-
que ac/ 22. Iterum de diagnosi qnáerit alter P . A . 
§§ 23, 24, 2 5 ; ñeque aliud fere postulat alter 
•cujus suffragium referunt Animadversiones §§ 26, 
27, 28, 291 et § 30 eadem omnino de diagnosi o-
bjectio proponitur, quo capite, uti alter P. A . fece-
rat § 12 in fine, peritior postulatur. Ut praecipua 
erat difficultas circa diagnosim, ita praecipua ratio 
illius difficultatis eruebatur ex eo quod Peritus judi-
cialis in diagnosi constituenda a Perito extrajudi— 
ciali dissenserit.. Placuit igitur S. H . Ordini peritio-
rem eligere qui certam exploratamque diagnosim 
morbi Patris Leopoldi definiret, tum etiam uti quas-
dam dubitationes ex A A . P P . animis removeret, uti 
§ 31 Animado, pressius declaratur. 
24. Munus ille suum, uti legentibus patet, sa^-
pienter ex pie vil . Ad h aeren s sententiae periti judicialis, 
morbiím quo P. Leopoldus conflictatus est, in absces-
su cerebrali constituit, , ulterius . tamen prc>gressus 
ostendit non ita judicialem Peritum ab extrajudieiali 
dissentire ut nulla sit via eorumdem sententias con-
ciiiandi. Hoc sane docte et pro auctofitate celebrio-
n i rn de re medica scriptorum demonstrat pag. 2 2 
el sequentibus suffragii sui,. rem praestans non 
modo Causae perutilem, sed máxime accomodatam 
st'dandis fluctuationibus eorum ex A A . P P . qui se 
illa diagnosum diversitate perculsos faciebant. De-
scriptis autem scriptorum locis, concludit: « U n a -
« u i mi quindi sonó i giudizi di eminentissimi ch i -
« rurgi e medici sulla grande difficoltá di una dia-
« gnosi diñerenziale tra la meningite purulenta e 
« l'ascesso cerebrale acuto o" ^ronico; non e 
« a síupwsí quindi se sembra che m sia disae-
« cor do tra la diagnosi del Prof. Panegrossí e 
« qaella del Dottor Tacehi~Ventiiri (1). Cum vero 
(1) In vot. pag. 24. 
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affirmasset sen ten ti a m sese' alterius amplecti, phae-^ 
nomena et morbi evolutionem recenset quae sibi 
queque suadeant rem fuisse de cerebri abseessu ; 
namque: « La fbrmazione dell'ascesso cerebrale a 
« corninciare dal suo inizio deve necessariamente 
« maniíestarsi con sintomi di edema e distruzione 
« da flogosi circoscritta, e colFingrandirsi dell'a-
« seesso, si aumentano i sintomi di compressione 
« cerebrale. Ed é quello che si é avverato nel P. 
« Leopoldo, il quale dopo l'otite acuta, é stato af— 
« fetto da otile crónica, e, ees sato lo scolo, sonó 
« cominciati i disturbi prima leggéri, e quindi si 
« sonó andati man mano acutizzandosi sino da 
« porlo in pericolo di vita; ció che dimostra ad e-
« videnza che si é formato un ascesso che e stato 
« qualche tempo nascosto, sinche il pus non é ve— 
« ñuto a contatto colle meningi, e che, questo av-
« venuto, le meningi si sonó infíammaíe e hanno 
« dato la reaúone che, senza aoer proprio deter-
« minato una meningiíe purulenta, pub aver de— 
< ierminato tina iperemia meníngea o eerehra-
« /e (1). » Ita^ si purae meningiti purulentae non 
adhaeret, gravem meningum hvperemiam admittit, ut 
etiam alio loco (2) diserte affirmat. 
25. Ex auctoribus quibus egregius suffragii 
scriptor utitur ad confirmandam sententiam suam, 
Amplissimi Suffragantes máxime animum advertánt 
ad contextum depromptum ex opere Leonardi Bian-
ehi quod de morbis cerebralibus peculiariter per-
tractat, quia nempe in ea hyperemiae gravis cere-
bralis descriptione graphice delineata legimus phae-
nomena excitationis quibus P . Leopoldus fuit obno-
xius. Quare « si puó concludere » scribit Peritior 
« che nel P. Leopoldo si ebbe prima un processo 
(1) In Vot. pag. 29. 
(2) Ibid. pag. 32 in fin. 
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« suppurativo aeuto deirorecchio, che poi divenne 
« crónico . . . Questa suppurazione produsse len-
« tamente un ascesso, il quale aumentando di vo-
« lume, si é diffuso verso le meningi produeendo 
« $intomi d i íperemia meningea, questi han no a-
« vuto, come puó avverarsi in questi casi., una so-
« sta; ma infine si sonó riacutizzati al punto da 
« minacciare da un momento alTaltro la vita del 
« malaio. » Quae omnia cum repente e^vanuerint 
absque ulla humana ope cisque perfecta sanitas 
subsecuta sit, certe tenendum est « che tale g u a r í -
« gione deb'ba a i t r lbu í rú a nümeolo. (1). »• 
26. Hisce positis, breviter respóndemiis quibus-
dam obiectis quae in Animadversionibus 9-12 pecu-
liare aliquid exposcere videntur. 
27. Capitibus enirn nono et décimo cum diver-
sas duas diagnoses Censor expendisset, rectum eri- ^m'/míc^ 
lerium in capite undécimo propugnat quo de miracu-
losis morborum sanationibus sit judicandum. Relin-99 7^  
quendu^m nempe mediéis, de morbi specie1 subtiliter 
inquirere, deque peculiari ejus sede ut praesertim 
ipsis copia detur congruentiora apparandi remedia; 
de mi ráculo vero satis constare si cum quodpiam or-
ganum vel viscus sit materialiter laesum, id invocata j 
alicujus Serví Dei ope, súbito ac perfecte naturali 
suae integritati reddatur. ; 
28. Quaerit itaque unde constet cerebruní P. 
Leopoldi fuisse materialiter laesum, morbosam syn- Animad, 
dromen satis sibi non esse affirmans ea praecise ra- g 79 
tione^ quod idem phaenomenorüm complexus in d-i-
vei'sas sententias Peritos adduxerit. Attamen spes 
firma insidet Actoribus, e Censoris egregii animo, 
post perlectum Peritioris votum, facile depulsum i)*i 
eas dubitationes fluctuationesque quae positum Ín-
ter suffragia Doctorum Panegrossi et Tacchi-
(1) In vot. pag. 32, 33. . 
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Venturi occupare potuissent. Sirblato enirn, saítem 
substaiitialiter, illo dissensu qui poterat dubios et 
anclpit'es faceré eos qui in mediéis disciplinis sunt 
niinus versati, sanissimum illud criterium eiusdem 
Censons, de quo paulo ante diximus, locum suum 
egregie in hac facti specio nanciscitur. 
29* Etsi autem parumpen daré velimus potuisse 
aliquaiitülum illo dissensu quenipiam Censorem mo-
vei-i, pai'em tamen causara non habet alia ratio quae 
deducitur ex rarissirais casibus quibus abscessus 
cerebralis sanatio naturae viribus obtenía visa est. 
Lentus enira est et gradualis processus quo natu-
ralis ea .sanatio obtinetur; cura e contra ex actis 
constet P. Leopoldum fuisse instantanee sanatum, 
idque non mo'do in ipso morbo, sed etiam in ejus 
efíectibus, cura integras vires súbita restitutione re-
cepil, qnas raorbus ad supreraúra gradura attriverat. 
In abscessu enira cerebrali « Si puó solo qualche 
« volta sperare in una guartgtone gradúa le e lenta 
« per ispessirnento e c.dciíicazione deU'ascesso; 
«. in tutti gli altri casi se l'ascesso non viene vuo-
« tato o spontanearaeníe, o dal ferro chirurgico, é 
« impossibile sperare in una guarigione, e la morte 
« viene a chiudere il quadro fenoraenologico di que-
« sta malattia. Anche nell'esito spontaneo del pus 
« attraverso le vie dell'orecchio, del naso, o delle 
« altre ossa del cranio, la guarigione non e ma l 
« istantanea e completa^ ma gradúale e lenta » (1). 
Haec autem ornnia cura a sanatione P. Leopoldi-
quarn longissirae absint, non video cur ab lis Cen-
sor egregius aliquara dubitandi rationera haurire po-
tuerit. 
30- Illud etiara haesitantem Censorem A . facie-
bat quod ignoraret « quot adhuc anuos supervixerit 
(1) In vot.. pag. 25. 
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sanatus, atque utrum praeter incommoda illa ac per-
turbationes^, quarum mentio est in actis, aliis morbis 
postea fuerint correptus, qui cum praegresso morbo 
cognatione quadam continerentur >. Sciebamus l a -
men quatuor certe fere annos supervixisse P. Leo-
poldum, ñeque alicui morbo fuisse obnoxium eo 
tempore, qui reliquits mofbi praeieriit debei-etur. 
Hic opportunissime cadunt quae Peritior scribit : 
« E ' da notarsi che un malato il quale sia guariío 
« da un ascesso cerebrale o per ineapsulamento del 
« pus nella massa cerebrale, o per uscita del pus o 
« spontanea . . . . o per intervento chirurgico, e-
« sigge sempre una massima sorveglianza, perché 
« in questi malati ni en te. é piú facile di una reeí-
« diva, specie se resta qualche piccolo tragitto dei=-
« Torecchío infermo, o qualche lesione residuale del-
« la trapanazione del cranio. Del P . Leopoldo in— 
« vece, a detta del malato e con la testimonianza 
« del medico curante e dei Religiosi tutti del Con-
4 vento, si sa che per 4 anni dopo la guarigione 
« non softri che di qualche febbre reumática che 
« non ha nullá di cómune colla maláttia in que-
« stione, e quindi si de ve concludere che la guari-
« rigione fu perfetta e duratura > (1). Si ergo nub 
lae apparuerunt diaturno eo temporis spatio prae-
teriti morbi reliquiae, nulli fundamento niti posset 
suspicio an caetero tempore quo supervixit, obnoxius 
fuerit aliquibus morbis qui cum praegresso cogna-
tione quadam continerentur. 
31. Caeterum hac in re apprime notandum est 
nimis latam locutionem a Censore egregio usurpari. 
Docet. enim Ben. X ) V obstare mi ráculo sequutum 
morbum qui ex reliquits prioris confeciux sit; haec 
enim esset morbi recidioa. At si primum perfecte 
(1) In vot. pag. 38 
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sanatum fuisse constiterit, etiamsi post diuturnuni 
temporis spatium re; verla tur {inorbt revé r§ió)r multo 
autem minus si aliquis superveniat morbus qui non 
x idem sit, sed cum eo cognatione quadám (non qui-
dem originis sed similitudinis) continetur id mini-
me obésse tum Pontifex docet, tuin judicavit 
S. Congregalio quae in Causa Beatificationis Beatí 
Stephani Bellesini miraculum probavit m n a í i o -
nxs a dupliei hernia Sor. Hyaelníae Rebora, eisi 
haec sexdecim fere post anuos herniae causa vitam 
íinierit. Quoniam vero in A'nimadversionibus quae 
sequuntur. objec-ta quae modo expendi-mus hac et i l -
lac recurrunt, siquid ex iis peculiare emerget cu rae 
nobis erit singulari resppnsione occurrei'e, secus ad 
ea quae modo diximus Amplissimos 01)¡ícenles dele-
gamus, ne eosdem inani rerum repetitione taedio af-
' íiciamus. 
Animad. 32. Haud ita tamen ab hoc vitio abhorruisse 
videtur Animadversio, dum capitibus decimotertio 
ÍS—tS, usque ad decimumsextum illa fere recolit quae Cen-
sor Amplissimus, cui modo respondimus, protulerat. 
In iis enim Censura tota est ut verbis efferat discri-
men quod intercedit inter sententias meÜicorum quí 
de P. Leopoldi morbo et sanátione egerunt: Id tan-
tum no vi aecidil, ut cum Pater ille Amplissimus o-
m i tienda sapiehter censuerit judicia medicorum qui 
P . Leopoldi a curatione fuerunt., iis contra expen-
dendis Censura ioium % 13 Animado, dicat atqUe 
attribuit. 
33. Verum cum Peritior deputatus illud sibi 
susceperit onus ad trutinam revocandi opiniones 
Doctorum Steynen atque Villella, uti legere est in 
suo suffragio ad pag. 3 . . . 7, defensio dum gra-
tias eidem agit, ad alias Animadversiones devenit, 
lioc unum adnotans haud recte Doctori Villella qui 
ter tantum aegrotum invisit, attribui a Censura 
summam copiam morbi symptomata patefactionesque 
^ ¿ o t ó í e perspiciendi et explorandi. Quod si neuter 
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<le'morbo -cerebral! mentionem expressani fecit,- imo 
ñeque aliquam ejüsdem cliagnosim exhibuit conten- • 
tus referre morbosa fací a et peculiariá symptomata 
quae potuit deprehendere, quanam a causa sít illud 
repelendum optime jam in ipso sui suffragii exordio 
Peritus jiidicialis Tacchl-Venturi declaravit. At P e -
ril.ior Cochefli, adhibito criterio therapeutico, judicat 
sensisse médicos a curatione sedem mali in cap i te 
fuisse : « L a terapia usata per il san ato dimostra 
« che tutta la preoccupazione del Dottor Steynen e 
« del Dottor Villella era per la testa, e la cura a-
« dottata era a ció indicata. E difatti la rasatura del 
« cuojo capelluto, e 1'applicazione degli impiastri di 
« betónica, i vescicanti alia nuca e alie gambe, le 
« coppette scarificate, le sanguigne, e i revulsivi in-
« testinali danno a dimostrare che i medici, secondo 
« le loro cognizioni in que! teropo, si preoccupa-
« vano di sea ce i a re (¡U umori dalla testa, perché 
« nella testa giudicavano che risiedesse il male» (1). 
34. Repetit i taque Censura Amplissima quod 
jam adnotavimus, quod que egregii Sufíragatores 
optime cognoscunt, non unam eamdemque definitam ^nimad, 
fuisse diagnosim morbi P. Leopoldi a Peritis qui de § í^, 
bac sanatione scripserunt. Non esse vero hoc adeo 15, 16. 
mirandum plurima quae afierre possem Causarum 
]>ropitio judicio resolutarum exempla demonstrant. 
Ñeque est adeo exaggeranda illa dissensio, quando-
quidem non modo Peritorum ex officio illa demum 
est quae S. Congregationem moveat auctoritas, sed 
etiam quod Peritior arbiter dum omnino cum judi-^ 
ciali Perito consentit, viam sternat et communem 
aliquam provinciam indigitet in qua dissensus i He 
multo minoris ponderis sit habendus quam aliquibus 
ex A A. P P . visus sit. His itaque satis factum puto, 
(1) In vot. pag. 11; 
22 
ac illi p ráese rtim-cuj us haec yerba ¡n fine cap i lis 
27 Animado, describuntur: « Quapropter opus et 
« labor pal ron i in eo erat, ut, potiusquam menin— 
« gitem admissam a Panegrossi Facili negotio re-
« pudiare et toto animo absc3ssum cerebralem am— 
« plecti quem Tacchi-Venluri inducit, ratiónem u -
« triusque diagnosis ita expendisset ut aliquid in u-
< traque commune reperiret quod ob suam en tita— 
« tem et gravitatem argumentum certum ad miraeu-
« lum adstruenduin suppeditaret ». Facilis respon 
sio erat, ab utroque Perito gtxwissimam laesioneni 
endocranieam admitti, cujus sanatio instantánea ar-
gumentum certum ad miraculum adstruendum sup-
peditet, et hoc est criterium illud sane optimum 
quod § 10 Animado, egregie illustratur. Sed adeo 
facile repertum quomodo effugere poterat A A . Suffra-
gatorum sagacitatem ? Non enim praeterire eorurn 
oculos poterant quae ipse Tacchi-Venturi scribit: 
« la diversitá diagnostica nella fattispecie non deve 
« condurre a considerare diversamente la guarigione^. 
« anche se fespinta la mia diagnosi di ascesso ce-
t rebrale crónico, e P altra di _ meningitc purulenta 
« subacuta, si volesse sostituito il lemma proposto 
« con quello di istaníanea e perfetía guarigtone d i 
« graoe eomplieazione endoeraniea da otite media 
« purulenta crónica ». Si illud patronus praestitis-
set satis erat, uti patet, Censori egregio : quanto 
magis erit illi satisfactum cum illud Peritior effecerit 
tanto majori tum auctoritate^ tum doctrina? 
35. Quam periculosum sit e quibusdam con-
textibus ex integro sermone avulsis judicium ferré 
de genuina scriptoris sententia ut omnes scimus, ita 
etiam Censura egregia suis hisce animadversionibus 
demonstrat. Ex paucis enim lineis, ex paucis perio-
dis quae summam religionem Periti judicialis osten— 
dunt^ ex integro ejus suffragio abstractis^ putat i l -
lum lacere posse, fere dé sua diagnosi dubitantenir 
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illum nempe qui^ ¡nterposito jurejurando, eamdem 
ita studiose et docto constituit, tot perspicuis argu-
mentis fuicitur ut quid illis addi possit non videa-
tur. Ñeque apparet cur Censura adhuc haereat ínter 
abscessum et meningitem^ et ab eo dissensu Per i -
toruin omnem veluti spem subducere contendat A -
ctoribus posse ab eligendo Peritiore majorem in lu-
cem diagnosim collocari. Etenim si non immerito 
Animadversio meningitem rejictendam esse concla-
mavej'at, si solidis destituitur argumentis ut etiam 
abscessum cerebralem repudiet, nil reliquum ha'bet 
ni si ut hanc postremam diagnosim a Peritiore confir-
inatam amplectatur, quam in toto Animadversionum 
•decursu generalibus quidem verbis, sed nullo pecu-
liari argumento impugnatam video, Caeterum per-
spicacissimi Suffragatores haud ita rudes sunt harum 
disceptationum uiy perlectis suffragiis quae inter se 
dissentire videantur, non valeant per semetipsos di-
gnoscere utra magis scientiae medicae principiis, et 
praesertim Actis testimoniisque oculatis adhaereant. 
36. Haud multo dissimilia ab iis quae hactenus 
expendimus effatur P. A . cujus'verba hoc Animad* 
capite Censura describit. Capta enim occasione ex § 
diversa djagnosi, quaerit, cui credendum ? puto fa-
cilem responsionem esse, eam nempe quam modo 
innui, credendum üli qui diagnosim suam gra-
vioribus argumentis demonstrat, et cum actis et pro-
batis praestabilius conveniat. Id oculati Judices suo 
marte perficiu'nt, quorum non .est coeca quadam ob-
servantia in Peritorum verba jurare. Qui videat dura-
lionem morbi a mehingite abhorrere, et simul ab actis 
abesse quaedam ejüs necessaria symptomata; qui 
lamen aliunde perspiciat njus morbi causam, evolu-
tionera, syrfi^tomata optime cum abscessu cerebrali 
convenire, anceps amj)lius non haereat utram eligat 
diagnosim, nec quaérat amplius cui sit credendum. 
Animado. 
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37. Si meinng.item repudiamus, ea verba quae 
P. A . describit ex Periti suffragio « Se nostro scopo 
« é la ricerca del soprannaturale . nella guarigione, 
« noií vedo che a €[uello contrarii 1' aver ammesso 
« un ascesso cerebr^le crónico in luógo di una me-
« ñingite subacuta » haec, inquam verba, nil aliud 
portendunt nisi quamdam aegri animi manifestatio-
nem, quia, ceu paulo ante scripserat « non e eon-
« forianie che lo studto, V ínterpretaúone de* faíti 
« eliniet o b b l i g l i i a diagnosi dwerse da qüelle del 
« eollega del voto ad opportunitateni ». Dolet sese 
cogi a collega dissentire, curat tamen quidquid a— 
.cerbum. in eo repudio inveniri possit, delinire atque 
temperare, affirmans et Peritum ad oppórtunitateni 
illud tulisse punctum in quo-rei summam -ab A A . 
P P . col locar i existimat, in quo et ipse cum collega 
suo optime convenit. Res omnis^ ni fallor, ad hu— 
manitatem et ad exquisitum animi sensum pertinere 
dicenda est. 
38. Si secus, quod non puto, P."A. sentiat, co-
gnoverit tamen in iis Periti verbis quaestionem pro-
poni non primariam* non decretoriam: inesse contra 
in iis peculiarem Periti opinionem cui liberum est 
P. Amplissimo assentiri, vel non ; sed quae tamen 
criterio illi adhaeret de quo supra sermonem cuni 
altero ex A A . P P . fecimus. Oportet quidem ad m i -
raculum proclamandum clare cognoscére, uti P. A . 
inquit, naturam facti'; sed necesse non est cogno-
scére ea singulan., ratione quae mediéis opus est ut 
idónea remedia dirigant ad morbum o|»pugnandum. 
Totius autem rei summu in eo tantum quaerenda 
Censori est, an nempe Peritus judicialis clare expo— 
suerit naturam facti, an diagnosim ab eo j)ropugua-
ta m cohaei'enter ad medicae artis praecepta et ad 
exhibita testimonia comprobaverit, Nihil , ut video,, 
ea de re peculiare -Censor egregius habuít objicien-
dum, nec directa aliqua animadversione diagnosim. 
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illam évertere studuit. Errores autem qui in mot'bis 
judicandis dari possunt, ut ab eo defendenda dia-
gnosi Peritum non deterruerunt, ita, si Amplissimi 
Censoris ai-gurnentaiio ad ultimas consequentias de-
duceretur, et S. Congregationem a probandis sana-
tionibus quae miraculo tribuantur, morborum saltem 
internorum, deterrere deberent. 
39. Potissimam dubitandi raíionem hansit P . A . e 
Peritorum dissensuj attamen Jicet máxima consensio 
íuisset, polerat semper qiraerere « quis certos nos 
« fácil . . . non posse aliam omnino diversam (día-
gnosim) inyeniri in qua omnia naturaliter expli-
« centur? » Atque errasse, licet concordissimi, po-
tuerunt, quia « si frequentissimi errores locum habent 
« quando periti aegrum propriis oculis inspiciunt, 
« manibus tractant et cum eo eolloquuntur, quid 
« eveniet quando interpetrari debent facta multoties 
< ex ore imperitorum provenientia absque ullo com-
.« modo proprias et opportunas investigationes fa-
« ciendi ? » Et ista quoque possunt semper objici 
quaecumque demum sit facti speeies de qua veniat 
judicandum; at cum a posse ad esse non detur i l -
latio, si aliquid serio assequi et conficere velimus, 
omittenda est illa argumentandi ratio qua veluti a 
priori negetur potestatem fuisse Perito diagnosim 
solidis argumentis adstruendi. Suffragium ille suum 
elucubravit ediditque ; rationibus et argumentis mu-
nivit ; hoc inspice, hoc perlege ; tum vero judica, 
tum argüe, tum stude rationibus et argumentis ex 
adverso aliatis, in quo illud deficiat, ostendere. Satis 
> enim non est qu aere re « cur non poterit et ipse 
Tacchi-Venturi decipi in ejus diagnosi stabilienda ? » 
sed an reapse deceplus sit, id demum, si . quid va -
lent logicae praecepta, erat inquirendum. . * 
¿ 40; Sequitur tentamen alterius ex P P . A A . ter- Animad, 
tiam inducendi morbi diagnosim, uremiam. Et lev- gg ^ 
tium ipse medicum invocans eam huic suggerere vi- ^ ^ 
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detur. At non ita prospere ei 'res successit. Tertius 
enim hic medicus, isque Peritior a S. Congrega-
4\one depiitatus, non modo uremiam excludit, sed 
etiarn eó . venít ut, si ea velit admitti, si nuil mi-
racuJum in eprs instantánea sanatione splendidis-
síiimm admitiere necesse sit. Omne enim Censoriae 
hypothesi fundamentnm subdiicitur ex eo quoá ure-
mia non sit; uth. Censor existimat, laesio tantnm-
modo fnnctiohalis, sed máxime orgánica, utpote qnae 
sanguinem, organnm humani corporis adeo viule, 
inficiat et corrnmpat. Quod sane mirandum est non 
vidisse Gensorem egregiiím qui notionum medica-
rum, saltem elementaViiím, non omnino jejunum sese 
ostendit. At qnoniam Peritus tuse et data opera o-
bjectis A . Patris respondit, sane videtur minime. 
opus esso patrono-in iis repellendis diu immorari. 
Qnaedam tamen, prouti. in mentem veniunt, adjicere 
placet,. potius ex usa et recto sensu, quam ex int i-
mis medicae seientiae latebris deprompta. Et primo ; 
ponamus ilía esse uremiae symptomata quae Cen-
sor récense!; num illa fün'raca sunt laesionum mere 
functionalium ? iis se manifestet uremia, sed quid 
jpsa in se sit, quomodo ab ea sanguis, laesis reni— 
bus, corrumpatur, Censor reticendum duxit. Illa ar-
guendi ratione qua Censor utrtur, etiam mielitis vel 
leptomeningitis quae functionalibus symptomatibus, 
paralysi, anestesia'etc., sese produnt, morbi mere fun-
ctionales appellari possent. 
41. Otitis, ait, fuit crisis conclusiva, primae 
morbi periodi. Crisis revera multo pejor morbo qui 
tune non alius fuit quam influeatiae accessus. At 
quis concipere posset ure/nia/n in plures periodos 
divisam? Ut enim illa est sanguinis infectio, ita na-
tura sua morbum continuum constituit. Si cessat, 
morbus finitos est, si redeat, non erit haec secunda 
periodus morbi, sed ejus reversio. 
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42. Sudor, addit^fuit crisis conclusiva secundae 
ixeriodi morhi. Scilicet, effuso sudore uremia evauuit. 
° Hoc sane quod incredibilern utilitatem afíerret iis 
qui illo morbo laborant, solidis argumentis erat pró-
bandum. Yide tamen quodnam afferatur: cuín febris 
iatennitíentis accessus desinit, sudor large profluit. 
Pi*imo, notamus in casu rem fuisse non de febri 
intermttienti sed de remitteníi : medteus V i l ¿ella « re-
.*« periit laborantem febri vaga et remitteníi > medieus 
Steytien « febris in dies incrementum sumpsit, sese 
« quidem in á\es remiítens, sed non plañe ces-
« sans = Sanaíus concinit, inquiens se « eon-
« (i/uia febri modo acutissima, modo remissiore de-
« bílitatum fuisse ». Remitiens ergo erat febris non 
intermittens, quod sane máximum est utriusque fe-
bris discrimen. Secundo, auctor a Censore allatus 
non tradit sudorem esse causam defervescentiae fe-
bris intermíttentis, sed notat tantum defervescentiam 
eoincldere cum sudoris effusione « une sue'ur ehau-
« de pro fase qui coincide avec la défervescence 
<L thermique =. Gli antichi » docent Laveran ei Teis-
ster « consideravano questi sudori come un feno-
« meno critico, ma osservazioni piú rigordse. hanno 
« dimostrato che la defervescenza precede la 
« comparsa del sudori (1) ». Quid autem prodest 
ea sudoris crisis praecise in febri íntermiUenti^ 
finern ea designat , praesentis accessus febrilis, 
sed accessum plus minusve proximum, pro febris 
Índole, minime prohibet: « Quante crisi di sudore 
= scribit Peritior = hanno gli affetti di febbri mala-
« riche? In questi malati dopo 7 o 8 ore vi é a-
« piressia con profuso-sudore; llnfermo malgrado 
« ció, non puó dirsi guarito, e difatti, il giorno dopo 
« se esso é affetto da una quotidiana, il giorno al-
(1) Nuovi elemeuti di patología Yol. 1 pa. 17. 
28 
« temo, se é añetto da una terzana, vi ha un nuo— 
«: vo bn'vido di freddo, quindi un nuovo accesso 
« febbrile^ di nuovo una crisi di sudore, e cosi di 
« seguito per mesi e mesi, ed anco per anni (1) ». 
Quamobrem argumento illi potito ex effuso sudore 
in febri ¿nierniiítetiíí, juxta logicae praecepta, re-
spondemus « trcumeai » non enim aliquid commune 
babel cum re nostra. Duni enim Censor instituerat 
quaerere an per sudorem uremia evanescat, quae-
stionem resolvit affirmans defervescentiam febris in-
termittentis coincidere cum sudoris éffusione! Pauca 
ista notare volumus ut pateat quibus fundamentis 
totam argumentationem suam Censor egregius su-
peraedificet; caetera ad Peritiorem delegamus. 
43; Qnoniam hic de sudore incidit sermo, liceat 
nobis quasdam-generales considerationes adjicere iis 
quae Peritior disseril ad profligandam eam difficul-
•tatem a sudore petitam, circa quam aliqui adhuc 
haerebant ex Amplissimis Suffragatoribus pu tan tes in 
illo crisim morbi P. Leopoldi posse reperire. Atque 
hic simul ea complectimur quae P. quídam A . (A/ i i -
rnadc. % 82) de sudore illo disserit. Itaque : « Per crisi 
« di una malattia si deve intendere l'espulsione delía 
« materia morbosa, i a seguito alia (piale si osserva 
« ordinariamente un notabil cangiamento nelle condi— 
« zioni dell'infermo, e tale onde ne risulti la guarigio-
'« ]\e (bonae crrses) o che preceda invece una termi-
« nazione Cunesla (maíae cmes) .» (2). Crisi » docet 
Jaccoucl « era dunque il complesso fenoménico che 
« accompagnava 1'use i ta del maíeriale morbigeno, 
« vuoi questo stesso, neP venir fuori; onde fu detto 
« maíeriale eriííeo (3) ». 
(1) In voi p. 16. , v J 
i2) Roche et ASr«^so/?, Patologia-medico-chimrgica, Vol. 1 "pag. ¿!8. 
(3) Patologia medica etc. Yol. I pag. 111. 
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44. Jara vero si de abscessu cerebral i constet , 
tali in morbo rrisis sudoris admitti nequit, juxta 
ipsum crisis coneeptura qiii in eo est ut exhaüriatur 
materia peccdas y n n á esset in eo crisis, ut pus, 
quod abscessum constituit, aliquam sibi viam repe-
riat qua ad externa erurapat. Nisi illud elimines, po-
ter-is totus su dore liquesceré, nil profecto assequeris. 
Cur tantum cliirurgicum ferrum^ postulant abscessus 
üli si possibilem opera et a profuso sudore nancisci 
possunt ? diaphoreticis enira reraediis validissirais 
pharmacopaea non caret. Cur nenio illa hactenus 
•est expertus ? sed nenio illa proficere posse hacte-
nus soraniavit. At quaecuraque deraurn crisis dari 
yelit, notissimum est per eam non illico perfectara 
valetudinera restituí, sed locura dari periodo illi quae 
coiwaleseeiiíta nuncupatur, quae plus rainusve perdu-
j'at pro allatis a praeterito morbo corpori-detrimentis. 
Crisis enira non afíert sed praeparat sanitatera. « I 
,« malati » scribit Peritior « migliorano, é vero, per 
<  crisi; ma nom possono dirsi guariti. Comincia a l -
« ¡ora il lavoro di riparazione e di resíítuüo ad ia-
< fegrum.y é per dirli corapletamente guariti hanno 
« bibOgno ancora di un periodo . . . . di convale-
« scenza (1). At P. Leopoldus illico perfectara sa-
jiitatera integrasque vires recepit, milla m e d i a 
coiiyalescentia, eo praecisé temp .'rís vestigio quo, 
ut ipse narrat, p rae íe r f requenüam deliríorum (nam 
cura ligatus jacebat in lecto serael vel bis delirio ob-
jioxius fuit) (2) anime deliquioram, stomaehí eoo-
mitionum et coníinuatam fehrltn, eapiíis dolorem 
•scnüret multo (jraoiorem et. íntemiorein, sese-
cjae ipsum sen ti reí ómnibus fe fe mrib'us exhau-
sta m » atque ideo ad Deum solum et superos 
(1) In vot. pag. 15. 
(2) Summ. pag. 17 § 27. 
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§e§e sonoertendwn duxit (1). Mérito igitur Peritior 
docet quod « saclore che ha decompagna'to la 
guarfgtone nel caso nosíro non e da a i i r ibu i rú a d 
un fenómeno crUteo » (2). 
45. Id ipsiim Peritus judicialis Tacchi-Venturi; 
affirmavit « Non si coneepisee, non e ammessa iri 
« una lesione endoeraniea suppuraiwa la erísi su-
« dórale ^ (3). Non video qua ratione senlentiam 
suam clarius. patefacere potuisset. A i § 32 in fine 
Patri A . ille cante locutns videtur cum dixit « a 
< mío aomso U interpretadone (fuisse sudorem i l -
lum eritieüm) non e esatta ». Urbarn; potius l o -
cutum dixerim cui Promotoris F'idei sententia erat 
oppugnanda. Ex qnibus ómnibus satis patet, etsi 
sudor ve] brevissimo aliquo temporis vestigio sani-
tatem antecessisset, vel eam fuisset comitatus, nulla 
ratione posse ab illo instantaneam et perfectam vale-
tudinem repeti. At res e converso contigit; recéptame 
sudor sanitatem subsecutus est velutú effectus ím-
mensae commotionis, ceu acta docent, et Peritus 
judicialis confirniat. 
46. Existimat ' P . A . illa quae in saiíationis pun-
cto contigerunt adeo breve tempus occupasse c ut 
« possibile » (impossibile) « fuer i i aegrotum certo 
« deprehendere potuisse sudorem non praecessisse 
« aut concomitatum fuisse sanat.ionem, sed eamdem 
« fuisse subsecutum ». Id quidem P. A . affirmat;: 
sed quaenam probatio affertur ? E contra sanatus 
« dicií miraeulosa/n suam sanaíione/n ac prqdigto-
« sam üinculorum expeditionem contigisse in i n -
. « stanti, et a se pereepíam fuisse posí semianime 
(1) Summ. pag. 18 § 31. 
(2) In vot, pag. 14. 
Í3) l i i voi pag:. 54. 
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delíquium (1). Atqui sudor erupit post vinculorum 
t;xj)(í(l¡tioneni « (lixií, quod sibí l ía sese maeulis 
expedííum sentienti, rnox prae síupore eoentus tam 
prodrgfosí loto eonpore eruperit copiosus sudor (2) ». 
Ergo etiam post porceplum sensum perfectae reddi-
lae sanitatis. Scilicet simultanea fuere tum expeditio a 
vincuJis, turn recepta sañitas. Quod ex ipsius sauati 
ore acceptum clar¡ss¡m# confirmat Fr. Taddaeus qui 
^ dieií quod adveríerit eum inulto sudo re madea-
« tem, queni depoaeati (sanatus) affírinabaí prooe-
« nisse ex máximo iam prodicjiosí erga §e even-
« tus stupore, non tantum ratione ineoneeptibtlis 
« a mneulís suis evasíonis, sed etiam subitaneae 
« a tam diiitnrna infirmitate sanationis » (3). 
Modo, ad. Animadversiones, qüo sunt descriptae or-
dine, redeamus. 
47. Iterum liic de incerta morbi diagnpsi. P o -
stea vero Censor negat convenisse omnesu in morbo ^niin<l¿ 
insanabili judicando, affirmatque non "possc ad m i -
raculum procíamandum procedi ex genérica tantum e 
detei'minatione morbi qui insanabilis dicatur. Quod 
qtiidem daré non renuimus ; dum tamen Censor pro-
Uet Peritos nostros (mittimus médicos antiquos) ge-
nericam tantum enunciationem morbi insanabilis pro-
tulisse. Siquid enim video, bene definita est utrius-
que diagnosis. Addit tamen ñeque illud sibi satis 
probatum videri, agi de morbo insanabili. 
•18. Kt primum ad medicum Villella appellat. 
Equidem tamen parum intelligo curnam vir pruden-
lissimus P . A . illum non seponat qui a die sexta Animad. 
Octobris ad diem nonam Novembris aegrum nun- g ^ 
(jiiam inspexit,idest solido mense et amplius, in 
(1| Snmm. pag. 56 § 19. 
(2) Ibid. pag. 51 § 1. 
{3) Smíim. pag. 71 
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quem iiicidit altera, eaque multo gravior atque le^ 
thaüs morbi periodus de qua medicus ille nil scivit, 
niKvidit. Profecto si quis Postulator quaj3Íam HI 
causa hujusce scientiae testem induceret, nonne jure 
mérito Censura eum parvifaceret? Aegrotum ille i -
nitiis morbi die 28- Septembris, die 2 et sexto G -
ctobris iuvisit, quid mirum si judicare tune potuit 
non agi de morbo insanabiM quodnam tamen ejus 
judrcium ? aira bilis xommota vergens eapuí venus. 
Equidem sane utrum apud veteres médicos hujus-
cemodi morbus sanabilis esset vel non, coguoscere 
:. ; non potui. 
49. Cum testis illius sententiam de morbo non 
insanabili Censura nobis alias opposursset, reposuimus-
praeelaram quamdaní ejus medici opinionem qua te-
status est síbi uullam interni morbi sanationem pro-
bari posse miraculosam < nisí exíerncí aliqua eir— 
- < eumstardia m irá cu losa lila ni inimediaíe praeee-
« daír eoneotnitetur aut suhsequatur ». Poterit qui-
-dem studere, si vacat, P. A . eis verbis melioren* 
interpretationem addere : <|uod vero attinet ad ejus-
testationern quam ideo integram sibi dari postulat, 
\ integram liabet in / Resp. § 3 3 : quae en\m ad alia 
interrogatoria'testatus est riihil omnino habent reía-
tivum ad eam opinionem. Caeterum acta perlegere-
poterit P . A . si id ei placebit; satis erit si per F i -
dei ProTnotorem illa a Postulatore petierit. > 
50. Pertentat etiam P . A . Peritum ¡udicíalem 
Anintad ]ídi scv]h£nihm inducere ut. ipse morbi sanabilitatem' 
^ admittere videatur, atque id ut probet quasdam ex 
ejus suffragio lacinias describit. Verum, qui sit P e -
riti sensus de abscessus cérebralis sanabilitate, sa-
tis superque . ,is declaravit in suo suffragio, ubi 
= De Prognost = luculenter disseruit. lis' aütem lo -
éis quos P . A . affert, non quidem^ sanabilem eum 
morbum affirmare voluit Peritus, sed quasdam sibi 
difficultates piroposuit, quás in eodem suo voto a d 
pagg. 52, 53 ita dissolvit: < Ho pensáto se con tro 
« Ja diagnosi di ascesso cerebrale crónico di . ori— 
« gine otitica che ho dimostrato, potesse stare il 
« falto , di osservare in pratica sindromi tanto somi-
« glianti a quello^ che se non sempre inducono in 
« errore, fanno credere al clinico, almeno per un 
« istante, di trovarsi dinanzi ad un ascesso cerebrale 
« che non esiste..Si tratta di una serie di fenómeni 
« propri ail'ascesso cerebrale che intervengono in 
« casi di otite, specialmente quando la forma cro-
« nica si riacufizza per freddo, umiditá, • Q quando 
« cessato lo scolo purulento, il pus ristagna nella 
« cassa timpánica. Sonó cefalea intensa, febbre,. 
<< vertigini, vomito, e perfíno convulsioni epi-
« le.ttiformi, disuguaglian/.a pupilfare, gli stessi del— 
« l'ascesso encefálico. Provengono indubbiamente 
« da una irritazione lócale periférica, dalla lesione 
« deH'orecchio. Ma come accidenti riflessi non persi-
« stono a lungo, li vediamo scomparire presto col 
« ritorno del flusso otorroico, con i mezzi a dispo-
« sizione dello specialista. M a -siamó troppo lontant 
« da queste condizioní nella malaí t ia del P . Leo-
« poldo: a prescindere dalla durata, dalle diverse 
« vicende del corso, basterebbe la presenza del de-
« lirio per negare la natura riflessa dei fenomeni 
« che imparammo a conoscere ; 1'irritazione peri-
« ferica deU'orecchio non ha dato, mai puó daré 
« delirio accessionale com' era quello del sa— 
« nato ( 1 ) . » -
51. His ergo tantum casibus, qui tamen a specie 
nostra longe absunt^ contingere potest ut suspicio in-
sinuetur de abscessu cerebrali qui non existit. lis vero 
obseroattonlbus de natdrali sanatione abscessum ce-
rebralium quae publici juris factae sunt, an adeo fi-
dere volumus ut statim iis assensum praebeamus ? 
(1) l u vot. pag. 52, 53. 
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Nam si medicas eas epliemerides, si etiam classícos 
auctores consulimus, saepe videmus alias aliis esse 
opiniones, et unins observaíionibus ab aliis contra-
dici ; qui conflictus si prodest mediéis disciplinis 
provehendis, sufnmopere tamen incertos relinquit eos 
qni de re illa peculiari edoceri cupiunt. At quaecum-
que sanationis naturalis in abscessu cerebrali possi-
bilitas dar i velit, hace semper in- eo consislet ut 
puris eollectio sibi viam ad externa adaperiat, ípiod 
riii ni me in specie riostra lociim habuit; semper etiam 
nonnisi diuturno tempere restiíutio ta integram, sen 
perfecta sanitas, indigebit. .Venmi quidem est per 
anathomicam diagnosim physicam cei titudinem sequi; 
sed in morbis internis jndicandis el i nica diagnosi fere 
semper contentos esse oportet; anatliomica enim, enm 
indicia adsunt cerebralis abscessus, tune tantum in 
hisce causis liaberi posset, si quis aeger, post explo-
ratum pungendo cranium cognitumque abscessum, 
ab urgendo cliirurgicq opere abstinuisset, seseque^rd 
coelestium intercessionem, íelici exitu, convertisset, 
52. Haec sane esset evidentia illa quae summo-
Animad VÁe placereí P- A . cu i % SO Animad, inductionis 
§ 50. argumenta, uti ait, in morbis definiendis- qui pro 
miraculis assümuntur, minus opportuna videntur. 
Tum vero in chirurgieae artis campo-res versaretur; 
at quoties de medica arte, quae conjectaraít§ est, 
sermo ent, et de morbo ad eam pertinente (nisi bu-
juscémódi morbos ab baru15i causarum discussionibus 
excludere velimus) ab argumento inductionis num-
qnám praescindi poterit. Placet illi quidem diagnosis 
Periti judicialis; magis ergo placebit a Peritiore, 
quem appellat, confirmatam. 
53. In iis vero casibus « eceezionalissirm » in 
quibns naturali ratione pus évacuatur, etsi, uti dixi-
riiiis, instantánea ac perfecta sanatio. haberi nequeat, 
illnd funestum contingit, ceu Peritus docet, quod 
« üuotandost tn parte la raeeolta di.pus, Faseesso 
píü o.meno sollecitamenle §i ríproduee, e Veúto 
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leiale n w e r r á lo síesso ». Reponit P . A . nos nescire 
quandoham P. Leopoldus mortuus fuerit, et quonarn 
ex morbo. Certe sciebamus, et satis erat, eurn fere_ 
quadriennio, nempe usquedum conditus est Proces-
sus, ¡11 vivis füisse quin ulla exhibuisset praeteriti 
morbi certa symptomata. Nunc Vero scimus eum 
obiisse sexdecim post annos : estne itaque quod quae-
ramus quonarn morbo obierit? Quanam vero ratione 
certi esse possemus de diagnosi postremi.eius mórbi, 
etsi eam medicus tum temporis ,a curatione nobis 
tradidisset ? At cum duratio abscessus cerebralis, cea 
docet Peritus iudieialis « sí estende da p iu settimane 
a qualche mese ed -anche un anno » (1), si quis 
(nullo tamen argumento, ratione nulla) suspicari ve-
lit P. Leopoldum causa reversi'abscessus cerebralis 
obiisse, is omnino concedat oportet rzoowm illum mor-
bum fuisse, non partum 6¿c/)me¿mií reliquüs. Illud 
praeterea quod Censor quaerit de P. Leopoldo, quo-
narn morbo obierit, nescimus de multis; de illis nempe 
qui sanati in judicio auditi sunt; ñeque enim div i -
nari quis poterat postremum eorumdem morbum; 
potuerunt obire ex eo a quo fuerant sanati. At satis 
fuit rationabile . intervallum bonae valetudinis, nullo 
tamen praefinito a jure limite. 
54. Post ea quae Peritior deputatus ad scien- Animad. 
tiae tramites disseruit de medicorum dissensu in dia- §§ "26, 21. 
gnosi definienda, atque ea. quae, data occasione, ea-
dem de re, in hac responsione adjecimus, nullarn 
amplius a nobis expostulare videntur declarationem 
illa quae in hisce Animadversionum capitibus leguntur. 
Cuneta enim si colligantur hoc unum respiciunt, 
nempe necessitatem rectae diagnosis in qua sta-
tuendá medici a curatione et Periti electi ad scriben-
dum dissentiunt. r 
(1) In Vot. pag. 34. 
et § 33. 
, 36 
Animad. 55. I11 calce § 5.9 adnotat P . A . nulhim a l i -
cujus ponderis argumentum allatum a defensione 
28 29 ^u,sse 1^10 conditionem sanati, ad morbosam nervo-
n i m afíectionem quod attinet, exploraret. Re quidem 
vera, postquam Peritus uterque, extraiudicialis neinpe 
et judicialis, rnorbum quo P. Leopoldus laboravit, 
veré orgamcum deñnierint, nempe (id ' pro utroque) 
suppura íwa/n endocraatcani laesionem, rationem de-
fensio non videbat qua contra nervorum affectionem 
argumenta urgeret; hostem enim ipsa sibi creasset 
adversos quem decertaret. Modo vero, edito voto a 
Peritiore in eamdem ac primi Periti judicialis sen-
tentiam quod attinet morbuin, illud etiarn assecuti 
sumus ut ejus auctoritaté et doctrina quaecumque 
suspicio exulayerit dé nervorum affectione quae or-
ganic.um morbura simula verit. Ule siquidem data 
opera in suo suffragio (pag. 33 et seqcf) diagnosim 
hysíevo-epilepíieatn admitti non posse demonstraf. 
56. Videt sane perspicax P . A . totam argumenta-
tionis nostrae rationem Fundarnentum nancisci in sen-
tentia Peritorum quae omninm sjmptomatum cau-
sam organicum morbum constitüit. Ut vero nérvea 
temperies diversa est etiam inter homines qui millo 
morbo implicantur ita üt uní mi ñus, alteri magis 
excitabilis obtigerít, ita nil sane vetat, nec aliquid 
detrabitur orgánico morbo si admitti velit Fuisse 
nei'veum P. Leopoldi systema exquisita sensibilitate 
|)raeditum, et in eo a minoribus causis effectüs gigui 
])Otuisse aliquanto graviores quam in altero quopi-am. 
Nemo profecto est qui aliquos ex hisce bominibus 
non cognoscat, et ea quae dixi non sit expertus veí 
in aliis, vel etiam in^semetipso cum causae urgerent 
ad'excitandam nerveam compaginem idoneae. 
57. At si morbus organicus Fuit, quaecumque 
abest ratio ut aliqua difficultas petatur a phaenome-
nis illis quae Censor § -29 recolit. Aliquid ea For-
tasse valere potuissent pro eo qui morbum univer-
sum vel Fere, in nervorum affectione collocabat. E x -
plicare illa pbaenomena, illas elevationes, abstractiones, 
avocationes (utcumque compellare placeat) tranquillis-
•simas mentís et sensuüin studuere Periti Panegrossi 
et Tacchi-Venluri, quorum primus ait « i r a i i aú , come 
si vede, d i uno stato partieolare del suo sistema 
nerooso Alter vero cum ipso. cóllineat cum inquit, 
eas consideran posse veluti « esponentt di uno stato 
partieolare del sistema nerooso del sánato, preesi— 
siente alia malattia >. Ñeque ab hisce sententiis 
discordat Peritior, Cochetti cum scribit, adeo in .sa-
nato 'valere potuisse vehementem pietatis sensum 
aiictu-m etiam a miraculosa sanatione, ut mirandum 
non sit « che nella meditazione mentale e nella pre-
« ghiera esso rimanesse assorío jn guisa da cadera 
« in catalessi e (ia dwenire completamente estraneo 
« at mondo estenio »,. haec enim ut fiant, peculia-
rem nervei systematis sensibilitatem et compaginen! 
ex posen nt. - . 
58. Attamen, q\iod gravissimum est .in hac re 
argumentum, ex Peritis tribus nemo dubitavit íacta 
illa 'esse aliqqid ab orgánica laesione repeten-
düm, nemo de cognatione aliqua cum morbo. priora 
cogilavil, aut sariationi ejus miraculosae vel mini-
mnm obstai'e ea posse existimavit. Ñeque ille quidem 
Villella .aliquid morbosum in iis phaenomenis i'nesse 
vidit aut suspicatus est, aut aliquid quod ad mor-
bum, cuius ipse testis fuerat, referri posset. 
59. Quamobrem, si in systemate nérveo sanati, 
uti ait P. K . aliquid recognosci velit quod quamdam 
ITi'aeseferat singularitatem, quid hoc obstaret perfectaa 
sariationi alterius morbi qui organicus fuit, et a ner-
vorum affectione minime partus ? num debuisset u -
aí i versa, sanati temperies renovari et ipse in alterum 
veluíi hominem constitui ? 
60. Si quis tamen adhuc contendere velit non 
perfectam fuisse sanationem, atcjue. ideirco facía illa 
esse reliquias prioris morbi (licet ea phaenomena 
iüter abscessus cerebralis symptomata nemo recen-
seat) ;• cum tamen sciamus ex reliquiis abscessus non 
perfecte sanati alterum reproduci cujus duratio ad 
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amuim, ut máximum di catar, extenditur ; eum roga-
mus ut explicet I: quomodo coutigerit ut illud phae-
nomenou máxime appareret eum sanatus' eogita-
tionem suam ei*ga divina intentius eonverteret. == 
II : quomodo eontigerit ut per ea tantum facta longis 
intervallis sese manifestantia illae (quae supponuutiu*) 
morbi reliquiae sese prodiderint, nihilque aliud qua-
tuor fere anuos interveuerit quod abscessus repro-
ductionem, quae contingere intra amumi debuisset, 
clarius manifestaverit. = 111: quomodo fien' potuit ut 
sexdecim adhuc anuos sanatus curn abscessu non la-
tente, sed vivo et agente (ex praemissis) in cerebro suo 
supervivere potuisset. = Ista recogitent, ista serio, uti 
assoient, perpendant A A . P P . et omnem dubitationem 
abjicient. Ista vero, uti quisque videt, et-iam ad're-
_ sponsionem § 55, ubi eadem de re agitur, respiciurit. 
Animad ^ Postremus de remediis sit brevissimus sermo. 
Quod dicitur § 34 de perfecta concordia medicorum 
§ ^ et naturae ad morbum persanandum, ad uremíain 
M , 35. "rereruntur, de qua late Censor disseruerat. Ex eó 
itaqué quod supponitur eo morbo Jaborasse i* . Leo-
poldum, sublato supposito, de salutari illa conspira— 
tione non est quod sermonem proferamus. 
62. Quod spectat alterum Animadv. Caput § 3 5 . 
in quo, levissime tamen, de remediis agitur, dicimus 
nil admodum rei nos trae interesse quod ait medicus 
Vil leí la de remediis quae initiis morbi al i quod leva-
men attulerunt; I : quia remedia nullum attulerunt 
in altera phasi morbi quam Villella non vidit: = 
II : quia illud levamen (quod minime moramur) po-
tiusquam remediis, tribuí debet ipsi naturae morbi 
qui, ut Periti docent, in suis progressionibus solet 
inducias quasdam exhibere. Illa autem prosita natura 
morbi, uti Censor ipse fatetur, stat responsio alias 
a defensione dáta^ otiosam esse de remediis disqui-
sitionem quando chirurgicum ferrum, quod un uro 
salütem tribuei-e potuisset, adhibitum non fuit. * 
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J V I I R A C U L U M A L T E R U M 
1NSTANTANEAE PERFECTAEQUE SANATIONIS 
A R I A E R E G I N A E G A L L I A R U M 
A DIUTURNA FEBRI TYPHOIDE 
V I R I B U S I L L I C O R E S T I T U T I S 
63. Consta! apud rerum medicarum scriplores .v . , 
nomiullos esse morbos, atque iriter hos febrim ty-
phoidem, qui eo fácilius iílabi soleant, ibique pro-
fnndius adhaerescere, ubi diuturni graves'que animi 
angores (uti e&t una humani supposiíi ex corpore 
aíqiie aDima constans compago) sblum, uti itá loquar, 
ex-coluei-int, et ad excipiendum morbificunT virus 
magis idoneum effecerint. Strümpell: «. I paremi 
« (Vanimo . . V . sembrano aumentare la p r e d í -
« sposhione ad .ammalare d i Ufo (1) ». L a v e r a n -
Teissier : « F r a le eause predisponeníi •eiteretno 
« le fadeke, i displacen . . . e iatte le alíre cause 
< d e p n m e n ü (2) ». Roche-Sampson: « Una 
« malattia, tanto é piú g r a v e . . . . . se viene in se-
«-güito di fatiche ec.cessive del corpo o dello spi-
« rito, o a del pa íemi d'animo cüuiurni, al ia per-
« dita d i un eolloeamenío, clella p ropr í a fortuna, 
« etc. (3) », • . 
64. Haec fortasse spectavit Censura Amplissima 
dum erudite prosequitur asperrimas vicissitudines 
quibus Maria Galliarum Regina filia Francisci, Magni 
(1) V o l I, pag. 36. 
(2) Vol. I, pag. 88. 
{3} Patología Genérale etc. — Vol. I, pag. 15. 
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Hetruriüe Ducis e Medicea gente obnoxia fuit ante-
quain gravissimo illo tentaretur morbo a quo, ¡m— 
ploi-ato Ven. Servae Dei patrocinio, extemplo evasit 
i n col u mis. 
65. De illo itaque incipiens sermónem habere 
Censura A . recolit judicium medici a curatione qui 
de sánala ait « eam incidisse in f eb rün coníinuam 
puí r ldan i '».. Quum ai ítem haec veterum »febr¡s pú-
trida eadem sit quam recentiores íyphotdein appellant, 
ni? mirum est si uterqúe Peritus/ extt'ajudicialis et 
judicialis in eamdem sententiam, de typhoide nempe 
. rem esse, conveniant. Quemdam tamen inter utrum-
que Peritum Censura dissidium sese, invenire affirmat 
(jiiod attinet cujusque sententiae certitudinern. Primus 
enim in speciem Censurae videtur minus certum sese 
exhibere, ñeque iis argumentis suffragium suum mu-
ñiré quibus viro prudenti opinionem suam suadeat. 
66. Et re quidem vera, cum sciam non esse 
Animad un'us Homert uí quandüque dormiíet, non is ego 
^ « sum qm eum mordicus defendam, atque tuendum 
suscipiam suffragio ;eum suo ornne tulisse punctum.; 
4-2. Attamen cum pariter sciam « Proeara íorem non 
servato mandato non praejudieare domino (1) » 
idque etiam penes A A . P P . compertum esse, Eos-
dem precatos velim ut, suffragio "extrajudiciali pa-
rumper omisso, ad j/idiciale, , quod unum penes S. 
Ordinem auctoritate valet, sese convertant, aliquid 
etiam delibantes ex Informatione quam Summario 
praeposuimus, ubi diagnosim quam Periüus extraju-
dicialis si non absolute et perfecte demonstravit,. 
indicavit tamen, confirmare nos et illustrare adnisi 
sumus. « Periti ad opportunitatem » ( i ta quídam 
P . A . in a/íVcS Nom§ Animado. Causae S. Miniatt 
B . Theophili a Curte § 21) « seu potius. eorum 
« judicium nullam, ex mente juris nostri, vim pro— 
(1) Leg. Cuín. 12. Cod. MandatL 
« baiivam hahet. Est enim judicium non juráium et 
« non ad veritatem datum. Ipsorum munus est pa-
« trocinium in Causa praestare et seriptis exponere 
« quae mi ráculo proficiunt. Agunt igilur potius parles 
< Patrón i , quam Peritj; Patroni quidem Periti, si 
« quis velit, sed semper Patroni. Periti ex officio e 
« contra, interposito ju-ramento, exponere debeñt quid 
« pro veritate seiitiant; ad eos praecipue spectat 
« rationes a Peritis ad opportunitatem allatas sedulo 
« ponderare, earum momenta sedulo examini subji-
« cere, et causas ac symptomata morbi ab aegroti 
« medicisv relata ad trutinam revocare. Haec est do-
« ctrina Benedicti X I V ». 
67. Verum adnotamus majus aliquid quam 
rem tan tu ni probabilem asseri a Perito cum inquit: 
« e che di febbre tifoide siasi trattato, é anche pro-
<< babile per i l earaítere che presento la malatita 
« e per i stníomí ehe Paeeompagnarono », Unde 
enim certa constat de alicujus morbi natura nisi 
« per i ! earaítere ehe presenta la m a l a t ü a e per i 
§itito mí che Uaeeompag nano ? » Si utrumque fuit 
proprium febris typhoidis, uti Peritus aífirmat, am-
bigú um atque haesitans ejus judicium dici nequit. 
Alia tamen ratio est illius periodi quae praecedit, in 
qüa unice affirmatur potuisse médicos a - curatione 
appellare niorbum etiam typhoidetn, quia Peritus. e-
xistjmat eo tempore febrim putridam etiam typhoidem 
Fuisse nuncupatam «, Anche con questo nome fu in-
« di cata per i l passato tale malattia ». 
, 68. An vero illud contigerit saeculo X V I I apud 
auctores non inven i investigatio tamen nihil rei no-
strae cohferret postquam certo scimus febrim pu-
tridam antiquiorum esse recentiorum typhoidem. Imo, 
postquam certo scimus febres onines continuas et 
(jiures quibus'diversas nuncupationes indiderant ve-
teres, in una typhoide comprehendi^ illudque tale 
esse adeoque insigne inventum studiis Lousi i debitum^ 
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ut habendum sit « una delle pm be l le con-
« quiste della medicina contemporánea » 
(Ex Gríssollio = in voto Periti judieiaíis /m^. P). 
Typhoides ergo fuit febris qua María Regina con-
fíictata est, quia continua et gravis, quia non aitónus, 
qui intus lateret, morbi symptoma. Maximi pretii est 
hoc, ut itL dicam, adeo favo'rabile praejudicium ut. 
vel ab ipsa continuitate et gravitate íebí'is opus sit 
ad typhoidem appellare, nisi quis velit celebérrimo 
illi invento ac universae medicae scholae contradicere. 
Illud enim « ha operato una V(M*a rivoluzione nellá 
« antica piretologia^ poiché ha Catto vedere che le 
« febbrt continué gram, si di verse in apparenza, 
« considérate (olini) da ognuno come tan te malattie 
« distinte, erano in fondo e nella loro natura, 
< delle malattie identiche, non costituenti che una 
« sola affezione (tijbide), la quale a seconda delle 
« circostanze, poteva mostrarsi sotto forme di— 
« verse (1) ». 
69. Diximus talem, nempe typhoidem, judican-
dam esse febrim continuam et gravem, et quae non 
sit alterius, qui intus lateat, morbi symptoma ». 
Etenim docet idem classicus Grissolle, etsi alia 
deessent magis propria symptomata « per la sola 
« eormderd&ione dié\lzi durata febbre, do -
« üremmo presumere che si tratti d i una affezione 
« tifoide. — Ohoi í ié l ha infatti con molta ragione 
« stabilito nella sua = Patolagia Genérale = che 
« una febbre aeuta persistente a l d i la deWottaco 
« (jionio, e che sino a quest' época, dopo faite e 
« ripetute delle esplorazioni metodiche, non abbia 
« preséntalo alcun segno lócale di una flemmasia 
« nbbastanza intensa » (scilicet iílud quod diximus, 
non sit alterius morbi symptoma) < per darle spie-
(1) Grissolle — Trafciato elementare e pratico di Patología interna. 
Vol 1, pa^. 15. 
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« gazione (ioom essere riferiía alia malaUia ü -
« foíde, almeno nel nostro clima e nel corso usuale ; 
« del nostro stato sanitario (1) ». Haec ex celebérrimo 
scriptore repetere juvit, ut pateat praestantissimos 
rei medicae doctores haud ita multis elementis indi-
gere ut de typhoides febris natura dijudicent: nobis e 
contra quibus duratio morbi ,tant<^ productior praesto 
est, qui maximam ejus gravitatem cognoscimus, qui-
bus etiam patent, si non omnia adamussim quae 
recentiores quaerere possent, at certe multa caque 
potiora ejus febris symptomata, P . quidam A . opponit 
« deesse videri elementa ex quibus erui certo possit 
natura morbi ». 
70. Num ego P P . A A . moneam, cum de aliquo 
ínorbo agitur, apprime distinguendum esse inter ejus Animad. 
naturam et gravitatem ? res, en i m est ómnibus qom- g ^ 
perta. Idcirco adamussim auctores clarissimi quos 
recen su i continuam et graoem febrim expostulant ut 
de peculiar i ejus natura typhoide judicent. Sunt au-
tem typhici morbi casus et species ejusdem quidem 
naturae, sed diversissimae gravitatis a lethalibus ad 
levisnimos, et ad eum qui nec lecto cogat decumbere 
aegrotum, quem typhum ambulaíor ium appellant: 
« Fra i casi di tifo piú gravi » docet Niemeyer 
« ed a decorso tumultuoso, e quelli di módica i n -
« tensitá, e nuovamente fra questi e il tifo ambu-
« latorio m sonó infinite gradazioni intermedie (2) ». 
Item Jaccoud: « Qualunque sia la via per la quale 
« atíacca l'uomo, il veleno tifoide non produce ne-
« cessariamente tutti i suoi effetti ; é mestieri che 
« trovi Forganismo in stato di recettivitá o di op-
« por tuni tá morbosa, e le differenze individuali sonó 
« tali,'che gli effetti ^ ponno maneare, essere i m -
(1) Gríssolle — Oper. cit. pag. 29. 
(2) Patología e Terapia speciale, Yol. 11, pag. 689. 
« perfvi ti o compíüíl (1) ». Potest ergo quis medren s 
e eonspeetu alieujus en sus qui gravibus symptoma-
libiKS non distingnainr, haerere, et quin typhum e 
absolute pronnntiet, ad febrim reeurrat quae ex in-
íeeí.íone sit. Nurn tamen putat P. A ? medieum illum 
aliquid dixisse qnod di versa m morbi nal n rain signi-
fieet ? <  La temperatnra » doeel idem Niemeyer 
« meglio che le nfacchie delja roseóla etc., vale nel 
« caso concreto a decidere se traí í í d i un lífo, 
« vale a diré d i una malattia d ' tnfezíone, ovvevo 
« di un genuino catarro int.esthrde ». Hoc enira re-
cta descendit a celebérrimo illo Lomi í re pe río, omnes 
febres, eontinuas, graves, et aliquajito diuturniores 
ad typhoidem infectionem esse referen das. Quod , 
autem attinet morbi symptomata, et praesertim du-
raíionein in qua tantum momentum, uti vidimns, 
collocatur, potest aliquando medicus aliorum rela-
tionibus inriixus melius judicare de natura morbi, ' 
qnam facerent ii medici qnos § 43 P. A . in pecu-
liari aliquo casu dubitantes inducit. Ule enim noscit 
quatndiu morbus perduravit, ii hesciunt nisi cum 
morbus absolutus est; ille cuneta sym¡)tonia(a velnti. 
in. picta tabulá prae oculis simul iiabet, hi e contra, 
vident sueeessioe prodeúntia. 
71. Quis tamen non videat la.bilem sane atque . 
infirmam esse illam, (pía P. A . uti tur, generalem 
arguendi ratipnem nulli peculiari exemplo subnjxam, 
Peritorum nulli judicio ? Per illam enim imaginarii 
quidam casus et nulla ratione descripti comparantur 
cum specie nostra singulari, eaque máxime concreta ; 
idest declaratissima in tacto per sua symptomata. 
Ñeque enim indireete petiti$ directa alieujus • as-
ser tio perimitur (2). Ut non in,iinis esset concertatio, 
(1) Trattato di Patología interna etc. — Yol. I, pag. 623. 
(2) Ex « aliis novis Animadv. Causae S. Miniati B. Theophili a 
Gurte pag. 19 in fin. ». 
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sane ooorteret oppositorum casuum sjmj)tomata, e-
volutionom, durationern cognoscere, atque haec con-
fen*e cum specie nostra ; íunc tándem aliquid serium 
el ccmdudews inferri poterit, secus aerem vei'bera-
bí mus. 
72. Itaque si medici aliquo in casu, de quo 
Censor ait, nequeunt determinare agi de typho etc. . 
primiim id penderé potest ex medici peritia ; secundo 
etiam ex ejus prudentia noJentis aegrotum aut illi 
adstantes, cum necessitas . desit, te r re re ; tertio tan- ' 
dem, ille casus tum gravitate et evidentia sympto-
rnatum, tum duratioñe longe debtiit a nostro dlfferre. 
Quaeram tamen a P. A . num febres illae, quas ap-
pellat, infectivae ita ex templo sanentur, ita síatim. 
])erféetae valetudini integrisque viribus dent locum 
ut sanatí eadem ülico sese conditione habeant quae 
reginae fuit? vidit id aliquando' Amplissimus D i -
sceptator? quando nam febris desiit esse « un pro-
« cesso eminentemente distruttore (1)? » 
ProFecto nulla sane esset inter Actores et Censu-
ram conflictatio, et de typhoide etiam Censurae qon- , 
:staret si quaedam alia symptomata testes recen su i s-
sent, illa nempe quae ipsa desiderari uti necessaria 
denunciat. Unice enim in hoc vertitur quidquid obji-
citur adversus mbrbi naturam, dum' tamen nemo 
•bactetms ex objicientibus ausus est aliaiti diagnosim 
proferre. At suntne talia illa sine quibus nequeat 
typlioides diagnosis confici? quae diserte a testibus 
enunciantur satisne sunt ut tuto ea diagnosis defi-
n í a tur ? -
73. Id erat muneris Periti judicialis investigare; ^ i ¿id 
et rem ille adeo docte. et dilucide perfecit ut cuius-
que as.sensum extorqueat. Recensita autem sympto-
ni a tum syndrome quae ex Processus tabulis colligi-
(1) Jacwwrf. Patología etc. Yol. 1 p. 102. 
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tur, ¡ta coneludit: « Quantunque la descrizione della 
« medesima falta dal medico curante e dai testimoni 
«. non sia molto particojareggiata e completa, purer* 
« da 'qaaato lianno deposío, $t pud assieurare, cAe, 
« §e vi e ta patología medica una mala í t ía la 
« quale abbia i massitni punti d i coníaíio coa 
« quella deseritía, e qaella appanto che i reeenti 
« ekianiaao febbre tifoidea ». 
74. Peritum tamen Censura coarguit quod~ 
praeeipua quaedam symptomata quae in descri-
ptione morbi a teslibus tradita desiderantur, veluli 
certa constituat, dum etiam describit Patroni verba 
asserentis quod « Perítus quaedam quae nominatim 
« in actis deesse Yidcntur mtipaahili et seientífica 
« inductione, ab iis quae descripta sunt, acutissime 
« induxit ». Verum potiusquam ista generatim car-
peret Censura, satius erat si adversus adjecíifxi illa 
quibus inductionem munivimus, tela convertisset; 
uno verbo, si adnisa fuisset ostendere nec rationa-
bilem nec scientificam esse inductionem : < II genio 
« del medico coH'analizzare i sintomj rilevati dall'os-
« servazione cerca di scoprire l'essenza'delle raalat-
« tie, di passare dagli eñetti alie cause . . . . e in-
« tanto dalla cognizione delle cause procura d'inten-
« dére alcune incdgnite circostanze -de' loro effetti. ' 
« Ztmmermann dice che il genio della medicina ri-
<< dotío alie prime sue idee, non é che l'arte di con-
« siderare e di uniré rápidamente un gran numero 
« di fenomeni disparad, di trarre da queste combi-
« nazioni conseguenze luminose, d i passare- dal co-
« gnito airiacogniü) (1) .». Si eas (caeterum pau-
cissimas et in symptomatibus non praecipuis) indu-
ctiones naturali fundamento carere Censor probare 
nequit, utpote quae ex ipsa rerum natura sint, cur-
(1) Roche-Sampsoi], Patolegia etc. Vol. i pag. 32. 
4 
nam ab iis Peritos prohiberemus? « medicus > áocet 
Baglivius .(1) « naiurae minmier et interpres, quid-
quid médiietur et facial, s i naiurae non obtem-
peráis naiurae non impera i ». Unice ergo erat 
Censurae inspiciendum an illationes illae recte dedu-
cantnr, an scientiae medícae praeceptis rerumquer 
naturae cohaerean!. 
• 75. Quae Peritus ex aliis symptomatibus et factis 
iiiduxit Censura a|>|)ellat - praeeipua quaedam syni-
p toma ía = symptomata adeo grama ut iis defieientibus 
morbi diagnosis in dubium reooeari queat. = Jam-
vero nec praecipua sunt, nec adeo gravia ut, iis 
abseníibus, typhoidés diagnosis possit in dubinm 
revocari. Primum itaque quae füerit linguae conditio 
cognoscere adeo necessarium esse existimat, ut, 
sua sententia, si i d ignoretúr, diagnosis " typhoidés 
in ancipiti versetur. Infirmnm sane argumentum j 
ergone, si cuneta alia nosceres ejus morbi sym— 
ptomata, nescires autem linguae conditionem, dubius 
haéseris de morbi natura ? untan ergo tibi esset, 
illudque pathognomonieum signum morbi, linguae 
conditio? Absit * nam « la lingua •fortemente r i -
gonfia, coperia d i croste ematiehe ed (trida non 
appartiene eertamente alia üfoide come nota spe-
ciale, ma s i trova -spessissinio (2) ». Potuit ergo 
abesse abnorm.is linguae conditio. At eam Peritus 
cleduxit ex appellatione putridae febris et ex fre-
(juentibús purgationibus. Incongruene tamen id fe-
cit et aliena ratione a medica experientia et a re-
rum fac.torumque natura? Etiam prophani *sciunt 
iiidicem necessitatis purgationum esse in lingua^ 
seiunt medici quaenam conditio sit linguae in ea febri 
quam veteres appellabant putridam. Scilicet Peritus 
(1) De Praxi medica. — L. I, cap. I part. I. 
(2) Teodoro Yon Jurgensen. — Manuale di patologia speoiale medica 
Vol. I pag^439. 
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tutu medid curantis judició, tuni criterio therapeu— 
tico usus est ut de abnormi statu linguae cogno-
sceret. • , 
76. Praeíer linguae statum, alterum est quod 
non recle déductum Censurae videtur, ideo inquit :• 
« Similitei paulo levius Vi r optimus ventris defen-
« dit resolutionem, qaod al íud e$t íyphotdis praccj-
« puum indietum, in aegrotatione i l l ^ non esse re-
« qu¡sitan). = Nel caso ñostro era assolutamente irn-
« possrbile che diarrea non vi fosse e questa do-
« vuta appunto alia somministrazione dei ripetuti 
« purganti. = Contra posset quispiam o pinar i ae-
« grotantis mulieris. adstrictam fuisse alvum, ac pro-
« pterea continuis eam uti debuisse purgationibus ». 
Ita Censura^ quae tamen récolere debuisset Peritum 
nostrum mi ni me exislimasse ventris resolutionem esse 
typhoidis praecipuum indicium, et cum Strumpelí áo-
cuisse adstrictam alvum posse « in pareechi casi 
« durare in tutta la malattia ( l ) ». Ergo qui o-
pinaretur aegrotae mulieris adstrictam fuisse alvumr 
adsertorem haberet scriptorem clarissimum, cui et 
alium addere jüvat Theodorani Von Jurgensen qui 
scribit.: < Devesi notare ebe' non ostanti le copióse 
« iníiltrazioni e le ulcerazioni consecutive, la diarrea 
« puó mancare interamente; anzi durante tutta 
« la malattia si ha da combattere con l'o-
« struzione (2) ». Peritus itaque ita allocutus videtur 
Censuran! « vis omninó ventris. resolutionem? hanc 
« ergo, quae tamen non est praecipuum morbi indi-
« cium, habe, nisi a morbo, saltem a purgát io-
« nibus ». Jure ergo inferimus, haec symptomata 
quae dicuntur ab act.is-deesse, nec práecipua haberi. 
ad diagnosim, eaque vel rationabiliter, uti de primo, 
deduci, vel omnino deficere posse, uti de utroque qiiinr 
a) In Vot. pag. 14. 
(2) Oper. cit. pag. 439 in fin. 
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typboidis diagnosis in dubium revocan queat. Cae-
terum A A . P P . cúm noverint minus rectam esse 
eam arguendi rationem qua tantum advertatui' ad 
illnd quod videtur abesse, hoc conferent cum sym-
ptomatum syndrome adeo egregie a Perito judicial i 
proposita et expensa, et in quam sit deveniéndum 
sententiam facillime judicabunt. 
77. Cum nibil profecto novi, prae iis de quibus Animad, 
hactenus disseruimus, in Capite 46 Animad, sit a § § 
Censura allatum, ad datas responsiones PP . A A . re- 45 47^ 
mittinius. Res enim et ibi est de iis inducíiontbus de 
quarum, ni fallor, idónea interpretatione satis locuti 
sumus." Praeterire tamen nolumus illud quod habe-
tur in calce ejus capitis, quod in taritam amplitudi-
nem porrigitur ut ab ea praemissa illud deduci posse 
rniruni videatur. Etenim ibi majus toto coelo pecca-
tum admissum videtur prae illo quod Perito impu-
tatur. Siquidem ex una alterave ejus inductione in 
re mi ni me ad diagnosim necessaria, et ipse P. A . 
tndueit « elementa deesse ad judicandum I ; de 
morbi natura, II; de ejus gravitate, IIP; de adhibita 
curatione,'IV; de consequente sanatione ». 
78. Parcius multo Amplissimus Pater cuius 
verba describit Censura in eo quod sequitur § 47, 
cum quo breviter sérmonem conferre juvat. Gratias 
primum agimus quod cognover'it concíusionem Per i -
torum, uti ait, fundatam esse in eleméntis in Sum-
mario contentis; dubitat tamen an ea nimis large 
sint interpretatl. Itaque primum ex suffragio extra-
iudiciali quáedam excerpit quae scribentis dubitan-
tem animum prodere videantur. De illo alíquid in 
hac responsione initio diximus, et amplius etiam in 
praeterita locuti sumus: quid ergo si tándem illud 
relinquamus cuius nec in jure nec in facto ulla ne-
cessitas ? 
79. Caetera quae P. A . prosequitur, eadem re-
sponsione qua superius usi spmus, excipimus.. Non 
ea quae P. A . dicit deesse e Summario ita conside-
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randa sunt^ ut missa faciamus illa quae adsunt. Si 
ex his juratus Peritus diagnosim adstruit, confirma^ 
jllustrat, Imec est rei substantia, hoc factum .quod m i -
nime convellitur: a) vel ab inductionibus quas et 
ipso Péritus, et nos ctiam explicare stnduimus ; 6^  vel 
ex eo quod uberior esse potuerit morbi historia et 
symptomatum syndromes. Quaenarn vero egregii 
P. A . , conclusio ? « Patet igitur Peritos nostros in 
diagnosi moi'bi stabilienda . . . non solum ad faeta 
indubitata attendisse, sed etiam inductionibus fuisse 
usos ». Patet utique, et ipse Peritus affirmat; num 
tamen erunt mihi iteranda, quae jam, nec ^emel, 
dixi, scilieet, quae Peritus induxit, et pauca esse, et 
non necessarla ad diaguosim, et rátionabiliter illata? 
80. At qúoniam Perito nostro facía inclabtíata, 
quae adesse Censor fatetur, satis fuerunt pro funda-
mento diagnosis suae, nequit P. A . nobis opponere 
exemplum Lancisii quo caput hoc Animadv. conclu-
dítur. Ule enim miraculum quoddam rejecit eo quod 
sibi ea facía índubiíaía deessent, reponens <i; medi-
« cum non assequi qaojd ifjaoraíar ta fae ío >. 
Animad. 81. Ab ipsius morbi natura, diuturnitate, symp— 
§ b8. tomatibus de illius gravitate edoceri cupit vir prudens, 
non vero ab externis quibusdam circumstantiis quae 
pro opinionibus hominum, pr'o eorum ingenio et 
moribus, adesse possünt, vel etiam abesse. Qui me-
did putridam febrim se prae oculis habere existi-
s mabant, non adeo vitae periculum timere potuerunt 
uti hodierni timuissent scientes de typhoide agi. Po-
sita autem natura morbi typhoide, et symptpmatibus 
quae testes describunt, dubitari nequit de ejus gra -
vitate et de vitae periculo, non di^am omñino-ímmi-
íienti, sed nec adeo remoto. Et aliquid de illo sen-
sisse vel aegrotarn vel adstantes áulicos dubitari ne-
quit si turn ab illa^ tum ab his, ad supernum auxh-
lium factum est perfugium, praecise quia nullum íe-
vamen morbo afferebatur ab humana ope. Humanum 
autem est et máxime rationi consonum in hoc casu 
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de vita ti mere. De supremis Sacramentis, de quibus 
Censura, quaerit, id certe tenendum est fecisse Regi-
nam quod ejus pietas suadebat; non affirmant testes, 
sed ñeque negant, res ergo in incerto relinquitur. 
Potult etiam suscipere quo more suevisset^ quín 
tamen aut Viatieum aut extrema uneüo ei fuissent 
administra ta, eo quod imminens non videretur vitae 
discrimeií? Quod vero attinet ad eam medicorum pro-
gnosim « non posse eam febr ím durare minus quatn 
sexaginta dcebas » uti legimus in Actis, quamvis 
haec minime significent eam sexagésimo die fore certo 
desituram, tamen jam in / . Resp. § 58 diximus eam 
referendam esse ad theoriam antiquiorum de diebus 
cridéis, quae si morbis in genere aeeomodetur, ut 
plurímum est. errori obnoxia: si vero peculiariter 
febri.bus, haec docet de illa Grissolle : « Chomeí 
« e Genest hanno dimostrato che la dottrina Ippo-
«" orática de'giorni • critici applicata alio studio delle 
« íebbri continué non aveva alcun fonda-
« mentó ¥ (1). Et Roche-Sampson (Vól. I L 
pacj. 13 O per. eit.) : « Noi non parliamo della dot-
« trina de'giorni critici; essa e generalmente abban-
« donata ». 
82. Gravitatem autem febris typboidis quis ausit 
impugnare ? quis contradicere illis quae docte et co-
piose^ hac de re, Peritus prosequitur suo suf-
fragio? Monet Grissolle : « 11 prognostico della febbre 
« tifoide é se.mpre grave. Per quanto benigna 
« esser si possa l'apparenza della malattia, non si 
« potra mal predire se il di lei esito sará buono o 
« cattivo. Tutte le forme sonó pericolose » (2). 
Rarius quidem prae junioribus hic morbus aetate 
jjrovectiores afficit; at cum afficit, eo gravius hi ae-
grotant, et periculosior est illis morbus quos propior 
(1) Trattato elementare e pratico etc. Yol. cit. pag. 26. 
(2) Op. cit. Vol. I pag. 30. 
instat senectus; mulienbus autem niagis quam vir is : 
« Olive i qua ran ía aani eresce la probabiliíct d i 
« un estío sfamreüole e dwiene sempre maggiore 
« col progredlre delUetá. Le donne tnuoíono p in 
« spesso degli uominí » (1). • , 
83. Non est ille quidem morbns iiisanabilis; 
sed insanabilis niorbus in miraculis non requin'tur^ 
sat est si gravis sit et cnratu: difficilis. Hoc autem* 
ni recte judicetur, ea considerare oportet non quae 
nostra aetate fiunt, sed nos referamus necesse est 
ad illud lempus quo regina aegrotavit, cum ignota 
erat morbi natura, adeoque illi curatíonem adhibe-
bant vel inoppor'tunam vel noxiam; quamvis, ut recte 
loquamur, curatio ómnis inopportuua evadit, hoc ipso 
quod inopportuna est, aegrotis noxia. Quod dicimus 
^vohiii eivdcm Sírumpell ex adverso allatus, per ea 
quae Censor in calce capitis describit. Si enim < la 
léíhallíé duíi typhus est manifeste'ment, inféríeure a 
ce cptelle était autrefots, alors quelle atíignait par-
fots 20 ct 25 0¡0 » cum nempe jam satis cognitus 
erat morbus ; quid dicendum de saeculo X V I I quo 
ejus indolem medici omnino nesciebant? 
84. Nos autem, ceu egregié Per i tus « nel mo-
« mentó dell'avvenuta guarigione ci troviamo dinanzi 
« ad una inferma sessagenaria affetta/da febbre con-
« tinua cón esacerbazioni vespertine "violente, Febbre 
« che dura va da quarantaquattro giorrii, inferma 
« esaurita per Je continué veglie, snervata per in in-
« terrotta agitazione, esinanita per gravissima debi-
« litazione delle forze, e con tale alterazione delia 
« fisonomía da renderla deforme. Poteva essa gua-
« rire ? A questa domanda io rispondo : clfe á s s o -
« lutamente parlando la. guarigione sarebbe potuta 
« avvenire; ma che nelle eondiztoni e nel modo 
(lj Teodoro Von Jurgemen. Oper. cit. pag. 444.. 
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« col quede ehbe luogo , , . la guarigione giam-
« mai sarebbesi potuta verificare » (1), 
• 85. Ñeque est quod Censura ex un fus sanatae 
testimonio contendat abfuisse gravitatem. a morbo 
eo quod ipsa nil fere referat aliud quánv quod gra— 
vem insomniam passa sit. Quid enim illa peeuliaris 
affirmatio sanatae contineat, et qua ratione, uti jus 
postulat/testium dicta simul conjungenda sint, jani. 
in praegressa diseeptatione explicavimus § 4 % . Sed 
úhiá praeterire nolumus, máxime de insomnia sa-
natam fecisse mentionem, quia illud symptoma in hoc 
morbo peculiare quid exhibet neo aliis morbis, qui 
pariter insomniam pariant, commune: «Cefalalgia, 
< prostrazioner ínsonnio si accentuano nel periodo 
« di stato . . . , . Gl¿ tnfermt si lagnano . . . . . 
« sopraíütto d i un tnsonnió estremámente de fa í i -
A gante e molió earatteristieo, poíehe non s i troüct 
« nello stesso grado in nessun'altra malattia » (2). 
86. Recentiora anathomes studia, veteribus me-
diéis incógnita, quae naturam morbi revelarunt, ea— 
dem etiam in aporto posuerunt insignes laesiones 
quas ille in internis corporis partibus gignit. Ter -
rent sane jegentium mentes illae, quas auctores exíii-
bent, internarum laesionum descriptiones, quibus non 
ómnibus forte nec tam gravibus potuit obnoxia esse 
aegrota; attamen graves, certe et intensas partas 
fuisse a morbo qui dies quatuor et quadraginta gras-
satus impune fuerat, negari nullimode posset nisi 
etiam et mórbi natura et anathomicae observationes 
insimul negentur. Nonne autem ex lis internis lae-
sionibus fit ut convalescentia . ab eo morbo adeo sit 
diuturna, tot plena periculis, tot sollicitis curis sae-
nienda ? 
(lj In vot. pag. 23. 
(2) Laveran-Teisder. Oper. cit. pag. 43. 
54 
87. Quae cum itá sint, insuetam quamdam in~ 
Animad. genu\illíem sapit Censurae interrogatio « Quid int^ 
§ 49. rurn igltur* si post quatuor et quacjragiuta dios a 
febri Regina est 1 i be rata ? » Equidem tamen puto, 
. siquid est quod' admirationem moveat, potius in eo 
esse quód post hujuscemodi morbi sesquimestrem 
dui'ationem adhuc potuerit Regina esse "miraculi su-
-bjectum. Praeclara sane .ratio est quam Censura A . 
pone subdit, nempe « tabificos morbos, quo sepro-
duxeran í dtuí im, eo probabilius sanari » quae af-
firmatio tum experientiae repugna^ tum contradi-
ctio'nem involvit. Quisnam morbus magjs tabificus 
prae phtisi ? ast hic quo se producit diutius, eo cer-
r tius omnem intercipit spem salutis. Quis autem igno-
rat celebres versículos - Príneipiis obsía, sero me-
dicina p a r a í u r - Cum mala per lorigas invaluere 
.moras ? - Ñeque a contradictione sese expediré va-
let; nam quaerere qúis posset « ut ergo facilius 
' sanentur, optandum aegrotis est ut eorum tabifici 
morbi, quo diutius possit, protrahantur ? » Appellat 
Censura ad pugnam inter toxinas et antitoxinas, et 
statirn decernit in diuturniore pugna antitoxinas to-
xinis praevalere. Consequens ergo esset omnes ta-
bificos morbos citius serius sanari: sed e contra 
' verius est et nsui m a gis respondens contrarium, 
. - nempe ut aliquando .quidem antitoxinae superiores; 
e praelio discedant; sed si praelium diutius produ-
citur, eo facilius toxinae de hostibus suis victoriam 
referant. 
88. Sentit prudéntissimus quidam^ex A A . P P . 
sua íbrtasse vel próxima saltem experientia edoctus 
in súbita perfectaque ratione qua Reginae •sanatio 
contigit, magnum esse momentum collocandum. Pe-
tit autem 1°, ut perspicue constet, eo tempore'quo 
sanatio evenit, fiondum ablatam esse, fractam aut 
dimin'utam morbi malitiam. Constat sane apertissime.. 
Testes enim ne verbum quidem habent quod a l i -
quam morbi diminutionem significet, nil habent de 
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symptomate aliquo paulo remissiore, sed-cuneta d é -
seribunt, brevibus quidem §ed eloqaentissimis loeu-
tionibus, in silo aeumine, in sua vehementia perman-
SÍSSR : « Febrls exacerbabaíar singulis diebus . . . . 
« cuín máxima anxietate, inappetentia, dolore capitis, vi-
« giliisquadragintaquatiior diebas continuis. 
« = Correpíatn febf í eontinua quae el durcwit §pa-
« tío quadragínía quatuor dierum et noeiium cum 
« reduplicatioilibus eí inquietudínibm =. Quae illi 
« duravit quadraginta quatuor diebus et noctibus 
« majori in dies cum vehementia quae red-
« debaí Sua/n Majestaíe/n vcdde deformetn ea tñqm 
< pr íoabaí som/io e¿ appeííta. = Ldborcwerat febri 
« eontinua spaíio quadragínía quatuor dieran i cum 
« quotidiana ejusdem febris reduplicatione 
« a o vehementi inquietatione, praepedíent íbm 
« Suae Majestaü soninum, eamque gramter debíli-
« tantibus. . . , » Ubinam ergo consistere potest 
suspicio malitiam febris- fractam aut diminutam 
fuisse ? ii 
89. Si. hoc contigisset, . e statu fastigii, quem 
egregie testes describunt, ad deferveseenííam decli-
navisse febrim necesse est. Tum vero « aW a g í -
« talione subentra íl §onno che apporta un vero 
« r ís íoro '» (1). Tum : « / síntomi neroosí (quae 
in aegrota riostra juxta Peritum judicialem maximam 
semper acutiem et gravitatem* servarunt) « perdonó 
< delta loro iníensítcí, U agítazíone dimínuisee, l'm~. 
« sonnio seompare, la prostrazíone e meno eonsí-
« dereüole . . . » (2). Tum : « la malaXtía pre-
« senta un miglíoramento genérale che si manífe-
« sta dapprima, per Vat tenuaúone dé'fenomeni ner-
« onsi .. . . . fe nottí sonó piü tranquílle . . . . la 
< dísfcogía cessa . . . . íl meteorismo dimínulsre . . . 
(1) Theodoro Von Jargensen. Oper. cit. pag. 437. 
(2) Laveran-Teissier. Yol. cit. pag. 146. 
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« ü sonno §i rístabüisee, U appetilo non tarda a 
« manifestaré inaggiorí esigenze . . . . . i l miglio-
« ramenío e §enm interra&ione, ogni giorno $i fa 
« un passo verso la guarigione . . . » (1). Istene 
est ille status quem testes describunt? Sed istum 
fuisse necesse erat si fraeta aut diminuta cessis-
set mórbi malitia ; nempe si a st&tu fast igi i aid sta-
ium dejeroeseeníiae devenisset. 
90. Si haec ¡ta constant ut negar i milla ratione 
valeant, opponat utique Censor morbi durationem^ 
quae justo longior eensenda Joret: duratio . enim 
major non excludit typhoidem, sed earn graviorem 
ostendit prae casibus ordinariis, práe illis nempe 
qui comunem intensitatem non excedunt. Su|>erius 
audivimus gravius et periculosius aegrotare aetate 
provectiores; in bis cum omnia principia vitaba len-
liore gradu procedan^ etiam multo lentius est o pus 
cicatrizationis ulcerum quibus in boc morbo inte-
stina afficiuntur. Febris autem indivisa ulceribus il— 
dis adhaeret, nec déficit nisi cum perfecta sit cica— 
trizatio (2). Si itaque, uti probatum est, febris adbuc 
manebat die quadragesimoquarto, patet, in casu^. 
lentiore processu cicatrices induci sive .ab aetatem 
aegrotae, sive ob extremum virium defectum, sive 
etiam ob inopportune et noxie adbibitam curandr 
rationem : « Ricorrete a rimedii mopportuni, 
(clarnat mediéis Doctor Deodaíus Bofel l i apud Jac-
< *eoud) guasterete i l morbo, e la maggipr 
« ventura sará per voi in tal caso, se ne 
« avrete soltanto allungato i l corso » (3)., 
91. Haec jam de remediis, de quibus aliquid 
infei'ius addemus, decretoria esse videntur. Quam vero 
Censor manifestat cupiditatem sciendi « utrum et 
(1) Jaccoud » Oper. cit. pag. í)48, 646. 
(2) Jn vot. Periti jud. pag. 26. 
(3) Jaccoud. Oper.-cit. pag. 139. 
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« quando augustam aegrotam quivis revera dereli-
« querit modicus etiam febris gradas, quem cujusli-
« bet naturalis a febri typhoidea sanationis, veluti. 
« postumum quoddant, comitem esse scimus » hanc, 
inquam, sciendi cupiditatem uberrime explet cpnditio 
quae Reglnae fuit vix .se sanitatem sensit assecutarn 
esse. Illa enim admisit, ea fecit quae, nisi qnmis 
eam febris gradus dereliquisset, nisi insimul jafe^o-
nes omnes internae quas necessario morbus pai'it, 
sanatae perfectissime fuissent, aut perniciem sibi^ 
aut saltem gravem morbi reetclwam comparasset. 
Novit etiam Censor nullam in casa fuisse eorwcde-
scenttae penodum quae sane in hoc morbo est, prae 
aliis^ djutunid. Nonne t'amen ipse affirmarat ma-
gnum sui momentum habere sanationem, praesertim 
impeeta ralione subiía el perfecta quae deser¿hitar 
in Aetis f Si ergo Acta describunt sanationem, §u~ 
bitarn et perfectam, nulli fundamento nititur cupidi-
tas illa nosoendi utrum et quando augustam aegro-
tam módicas etiam derel i querit gradus etc. 
Faciie enim responden potest negando suppositum 
illum modlcum febris gradum, qui cum absentia 
periodi dcfcrvescentiae et eonvalescentiaé nullimode 
cpnciliari posset. 
92. Aetate nostra, postquam morbi Índoles 
compena est, hanc vel recentissimi auctores descri-
bunt febris typhoides curationis methodum, quam S ^ 
hygienico-dieteticam appellant. Medicus igitur -at-
tente morbo invigila^ praescriptiones máxime hygie-
/lícas.jubet servandas, palí iat ims, ut ajunt, remediis 
symptomatibus occurrit ut eorum vim emolliat, v i -
res aegroti sustinet ut possit cum morbo exquisite 
adjnarnico luctari, frigidae ablutionibus aut balneis 
febris ardorem mitigat, non sperans tamen mor bu m 
resolvere aut breviorem efficere nam, ceu docet Strüm-
pel l « Fin ora non conosciamo una cura speciflca 




« rendere innocua la causa della malattia » ( l ) et 
confirmat Jaccoad < la febbre tifoide, come il va -
« jólo e il morbillo non puo essere troncata » (2); 
sed ut inoffenso pede cursum ille suum compleat. 
Suinmopere- íinteni cavet ne quid admittat quod cy-
cluln illuni producat. 
93. Jamvero tabulae descriptivae (staüstiehé) 
quas nobis opponit P . A . ex quibus deduci videtur 
moi¿bi evolutionern ad triginta dies perdurare, con-
fectae sunt- ex casíbus quibus hodierna, quam gene-
rali ratione sed sufficienti des^ripsimus, curatibnis 
methodus adhibita est, et. tanien fatetur Jaccoucl 
quidquid ipse ausus esset « ho redi tío una remi§r 
« stone momentánea della febbre, ma non ho vé -
« (lulo mal nidia che aoeése potuto far eredere 
« che io aoessi aeeorelato una febbre tifoide con 
« smluppo compiuto >x (3). Quamobrem nequeunt 
tabulae illae sese referentes ad easus qui aetate no— 
stra contingunt, produci veluti lydius lapis ad judi— 
cium ferendum de casu qui contigit quo * tempore 
absurda curationis methodus adhibebatur. Si reme-
dia inopportuna morbum producunt, nemo mirabi— 
tur productum fuisse morbum augustae aegrotae. 
Hodie enim vel prophani sciunt a typhicis morbis 
sangw'nts emissiones et potiones laxativas quae ba-
í^ im constituerunt curationis adhibitae, esse omnino 
proscribendas, utpote quae non modo nil proficiunt, 
sed « esercitano una perniciosa. influenza $uW ul— 
« teriore decorso del male » (4). Fuisse autem fe-
brim in statu fastigii, idest nullam deferoeseentiam 
locum habuisse^ satis superque probant ea quae su-
perius ex testibus deseripsimus ; si fehñs exacerba-
ü) Oper. cit. pag. 24. 
(2) Oper. cit. pag. 553. 
(3) Oper. cit. pag. 663. 
(4) Niemeyer Yol. II pag. 695. 
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batur s i n g u l i s diebus, uii medicus ait, §i major í 
ta díe§ cum üeheinentia, uti alter testis confirmat, 
ista statum fastigü quidem describunt, sed deferve-
scentiae quomodo accomodari possent ? 
94. Edoceri tamen volui num quid simile et 
aetate nostra, aplaque curationis methodo, contin-
ua t aliquando, idque petii a filio auctoris suffragii ju-
dicialis eodemque medicinae professore. Cum illi 
obieetionem proposuissem, hoc scriptis r-esponsuni 
accepi: 
« L'obbiezione .appare naturale per i casi comuni 
« e per randamento schematico che i libri foggiano 
« nel descrivere = per samma = corso, durata ed 
< esiti della infezione Eberthiana. L a suddivisione in 
« quattro settenari, e, rispettivamente, in quattro 
« fasi di decorso clínico; ( —• il periodo iniziale o 
« pirogenetico — stadiutn inerémenít — il fasti-
« gio od acmé della malattia — il periodo anfi-
« bolo -— il periodo della defervescenza — ) cor— 
« risponde in realtá ad una buona maggioranza 
« dei casi. Essa ha per di piú un riscontro ana-
« tomo-patologico, almeno per le lesioni riguar-
« danti ['intestino, inquantoché nella prima setti-
« mana si osservano Tinfiltrazione e la tumefazione 
« delle placche di Peyer e dei follicoli intestinali ; 
« nella seconda le ulcerazioni, nella terza le altéra-
« zioni necrotiche, nella quarta i processi detersivi 
« e reintegrativi. » 
« Ma alcuni autori, fra questi lo Schottmüller, 
« raggruppano giá schematicamente il 2o e 3o set-
« tenario, come stadio único deiracme e del fastigio. 
« L a suddivisione in settenari, = scrive lo Sehoit— 
« müller = (1) puó essere riferita a quella degli 
« stadii in questo modo. La prima settimana corri— 
{1) E. Schottmüller — Monografía sul tifo,, nel Trattato di L . 
Mohr e K. Stachelin — 19J3. 
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« sponde alio stadio deirincreaiento, la seeonda o 
« la terzá alio stadio deH'acme, la quarta a quello 
« di decrescenza. = Ecco dunque compiersi nei 11-
« miti del fastigio i primi 3{4 del la malattia nel 
« sno andamento nórmale. ^ • 
« Ma forse nessuna entitá morbosa é capace di 
« allontanarsi maggiormente dal proprio schema 
« fondamentale quanto la febbre- tifoide, sia per ció 
« che riguarda la clurala, sia per ció che riguarda 
« le coraplica^ionk. Sccive.• Sírutnpel l : « Si présen-
< taño tanto differenze del qumlro genérale della 
« malattia, che sembra quasi impossibile enumerare 
« tutti i fatti che possono accadere nel tifo addomi-
« mde » ( l o/. / pa(j. 7). lo ho avuto recentemente 
« airOspizio Marino un caso df tifo in cni, dopo 
« un mese e mezzo daWtnmo deltinfedone, la 
« curva iv.vínica, segncwa ancora lo stadio de l -
« Uacnie. In questi casi gravi randamento della 
« febbre assume un tipo continuo e prolungato. = 
< N e i casi gravi 'o gramssimi = conferma lo Scott-
« müller = la febbre coniinua si pro trae per 2-3* 
« 5-6 sed imane = (pag. 402) - • No i vedemmo 
« caree alte, costaníi per 14-17 giorni ed ol í re : 
« talorá al primo acmé regolare della 
« prima continua, segué una seeonda con-
« tinua = (osserv. 5, 6, 7,); cosí la continua piu 
« lunga la vedemmo in* un soggetto attempato (v. 
"« osserv. 8.). Esna duró 35 giorni, poi la tempera-
< tura scese per alcuni giorni sotto ai 39, per poi 
« risal i re per circa otto giorni sopra 39. (pag-
« 423). » Verum igitur est quod jara in Inforraa-
tione § 44 descripsimus ex Roche-Sampson : « L a 
« durata della malattia . . . dipende dal grado d'in-
<< tossicazione e dalla estensione della lesione inte-
« stinale. Lieve, essa non pu6 durare che sette od 
« otto giorni ; niolto violenta si prolunga talora 
« fino ai 50-60'giorni. » 
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95. Huic objecto quod hactenus expendimus, no-
tationem quamdam alterius ex A A . P P . Censura sub-
nectít, ajentis se, in hac sanatione, gratiam libenter 
admitiere, non vero miraculum ad 'eñectum Beatifi-
cationis. Quae sane conclusio illi tantum legitima 
esset qui evidenter probaverit alterutrum, scilicet aut 
morbum levem, aut sanationem fuisse paullatim ob-
tentam. Et primum quidem obtinuisset subvertens ^ 
Periti judicialis sententiam, alterum vero ostendens 
acta fuisse mentita: si neutrum hactenus confecturn 
est, videat Censor A . an ejus conclusio cum logicae 
praeceptis et cum S. H . O. doctrina conveniat. 
96. De remediis, quae sequitur, quaestionem Animad. 
jam superius tetigisse videmur. Inquiunt quidem te-
stes, médicos usos fuisse ómnibus -remediis possi- ^ ^ 
bilibus quin tamen illa indicent; oportet, dicitur ex 
adverso, illa cognoscere. Equidem vero arbitror, etsf 
testes illa recenspissent nomine quo anno 1633 ap-
pellabantur, vix ac ne vix quidem nobis dari ut i n -
telligeremus quaenam fuisset eorum Índoles; adeo 
enim ab eo tempore mu tatas medelarum appella-
tiones antiqua pharmacopaea demonstrat. 
.97. Quidquid horum est, quaestio de remediis 
non generaliter et in abstracto,. sed omnino in con-
creto, idest relative ad morbi diagnosim, est movenda 
atque inspicienda. Ubi enim res esset, puta, de car-
cinomate ventriculi, de arteriarum sclerosi, de gravi 
cardiaco vitio, et de aliis morbis quos usu constat 
omnem medelam respuere utpote inutilem, quid de 
iis quáereres ? Sed illüd est omnino firmissime te-
nendum nullum, ñeque riostra aetate, esse reme-
dium quod febrim typhoidem abrumpat; multo autem 
minus esse quod, abrupta . febri, illico vires perfe-
ctas aegrotis restituat: « L a terapia del tifo » scribit 
Doctor Deodatus Borrel l í « ha provato in questi 
« ultimi lempi una rivoluzione profonda, e le stati-
« stiche m<)strano quaii vantaggi ne siano seguiti 
« quanto alia guarigione. Ove si volesse in due pa-
*8 
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«, role riassumere la differenza del nupvo iüdirizzo 
« suiranticor potremmo diré che, lungi dal condan-
« nare dal primo giorno aW.ultimo Vinfermo ad un 
« digiano assoluío, lungí daWabbenerarlo d i p u r -
< ganti, d i risoloentt 'e d i alíretíali sostanze, e ro— 
« r i na me taloolta le forze con irrazionali so t í r a -
« zioni d i sangue, noi non facciamo ora che prov-
« yedere a tre cose: - mantenere le forze con una 
« adatta alimentazione. peí momento in cui l'orga-
« nismo ne abbisognerá; - moderare, la temperatura 
« sempre che raggiuhga un' bíiezza pericolosa; — 
« combattere ogni fenómeno grave, (piando si mo-
« stri. - Di queste tre indicazioni, solo la prima é 
« costante, e dessa é igienica ; le altre due non sonó 
« che accidental! » (1). 
98. Diserte clarissimus auctor nobis enunciat 
quaenam fuisset antiquis curationi ratio: - diaeía^ 
sen mclius jejunium, - poüones laxatmae, purgantt, 
risolveníi, ed al treí tal i sostanze - sanguinh eniis-
siones, irrazionali sotírazioni d i sangue. - Jamvero 
id est adamussim quod scimus iaxaíioe de remediis 
adhibitis cum aegrota. Quapropter i inmérito dicitur 
ignorari a nobis quaenam alia usurpata fuerint re-
media, praeter potiones laxativas et sanguinis emis-
siones. Cuneta enim quae medici judicassent idónea, 
po¿§ibilia, in illo orbe contineri oportuit. Cum vei'o 
l axa íwar í im potionum varietas, etiam eo tempore, 
sane magna esset, eo nomine comprehendi facile 
potuerunt remedia quae. alii testes generali locutione 
enunciant. Illa enim adhibuere medici quae ejus tem-
poris pharmacopea ferebat: « i rimedi quasi unica-
« mente adoperati furono i salassi, i purgativi ed 
« una rigorosissima'dieta, . in relazione appunto con 
« la grande inappetenza, ed alia dietética che in quel-
(1) Apud Jceccmid Vol. 2. pag. 691. 
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« l'epoca si prescriveva in simili malattie » (1). Quae 
tamen et sanata^ et medicus, al i ¡que testes disertis-
sime affirmant, nec mirum, nihil profecisse. Et 
medicus ipse dum testatur vires aegrotae fracim 
fui$$e non solum diuturnitate morbi, sed etiam re-
medm, non solum inutilia sed et noxía fuisse can-
dide significat. 
99. Affirmat P, A> febrim tjphoidem cuius or-
dlnar im cursas ¿M1^ ^4 et 30 díes eoríítnetur, po-
tuisse 44 post dies^et post tot medicaminum usum 
naturaliter eyanescere ». Sed hoc, praeterquamquod 
missa facit tum convalescentiam quae nuila fuit, tum 
perfectam restitutionem virium, sane est ambiguum 
et commode potest retorqueri, respondendo ; si ergo 
febris iam ex(iesserat cyclum ordinarium quin antea 
medelis cessisset, evidens est in illa febri aliquid 
fuisse multo gravius prae casibus ordinariis, et quae 
medelae nequiverant eam expeliere quo tempore i n -
tra ordinarium cursum sese continebat, multo mirms, 
•eo jam emenso, potuissent. Hic peropportune cadit 
notatio quam legimus in opere saepius citato Docto-
ruro Lamran et Teissier Vol. I. pag. 6 0 : « II 
« |)rof. Semmola in una nota jiubblicata nella 
Rw. Clin, e Terap, 1883 añerma che, tolti 
« i sal i di chinino nelle febbri palustri, nelle altre 
« febbri infettive non si puó far altro che 
« mitigare i'alta temperatura con Tuso me 
« todico del freddo, e mettere gl'infermi in 
« grado di resistere agli efíetti del processo 
« febbrile ». 
100. Quapropter, ceu saeculo superiore scribe-
sbant Roche et Satnpson : « Diremo che fino a tanto 
« non siasi trovato un agente specifico, se puré uno 
« ne esiste, che possa neutralizzare nel sangue il 
-« miasma che cagiona la malattia e la mantiene 
(i) Vid. Süffragmm Periti judie, pag. 3 et 27. 
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(mcómpertus adhuc erat baetllas speeifíem morbi) 
« é forza abbandonar la speranza di guarirla piú 
« di frequente di quel che non si fa, e bispgna in— 
« vece persuadersi che la parte dei medici é in tal 
« c a s o ía piú modesta, perché limitas i a praticar la 
« medicina dei sintomi, a combattere i fenomeni 
« morbosi a misura che si presentano con i mezzi 
« che la esperienza ha consecrati . . . » Ideo, ceu 
- auctores prosequuntur : « Un gían numero di praticir 
« stanchi per la frustraneitá di tutti i metodi di me-
« dicatura preconizzati da vari anni , meravigliati ol-
« tre ció dai pessimi risultati ottenuti da qualcuno 
-« di questi metodi, si limitano oggi giorno alia me-
« dicina espettante ; e noi siamo sempre piú con-
« vinti della superioritá della espettazione pivsso a 
< poco assoluta su tutti gli altri metodi di cura » (1). 
Ista quae fere aetati etiam nostrae conveniunt, quanto 
potiore jure ad saeeulum X V I I sunt referenda? 
Animad, 101. Levissima, et jam superius diluta, illa sunt 
^ 53 ct11216 m hoc Animadv. capite continentur. Primum 
enim haud jure affirmatur Actores ioíatn prodiga 
raí ionem eomtituere ta súbita j e h r h resolutione. 
Hoc si fecissent, miraculum minime, ad effeetumy 
afíirmassent. Etenim id etiam postulatur, quod pro-
batissimum est in Actis, ut nempe vires integrae 
confestim rediissent. Utrumque conjunge, et A -
ctorum habebis cxplicatissimam intentionem. Additur:. 
s i febrcs reinissio, pluribus ante diebus ineepta, 
sensim faeia est etc., sed haec pura putaque Ivypo-
thesis est, quae non modo nullum fundamentum ha-
bét in Actis, sed ab his omnino repelí i tu i ' , ut supe-
rius demonstravimus ubi in aprico posuimus Acta 
contra periodum suppositae cujusdam deferoescen— 
tiae febris adversa fronte pugnare. Hanc enim pe-
riodum, per illa quae scribit. Censura omnino sup-
lí) In oper. cit. pag. 948, 949. 
U 65 
ponit. Diximiis (et saepe diximus) miraculum non 
modo inesse re pe ni ame cessationi febris, sed magis 
etiam instantaneae reeúperatíom üirium, idest^in 
omnímoda vel bnevis convalesceiitiae absentia. Ubi 
enim natural! ratione morbus sanatur, eoiwalescentia 
ceu docef Grrssoííe et omnes norunt « ha una du-
« rata proporciónale al ia gravezza della malal í ia , ed 
<< e lanío p iü lunga quanío p íü le Jorze del sog-
« geiío sonó síaie oppresse daWaffezione (1) ». 
Item Laüeran et reíssier: L a convalescenza é ' 
« lunga e riehiede d i esser sormgliaía da meino 
< perche , pub essere aUrarermia da moliisúini ae-
« cídenti e complleaMoni . . . le~ forze non r i -
« tornano che poco .a poco » (2). Potuit ergo 
Peritus judlcialis scribere: « Credano gli A A . P P . 
« a chi ha trascorso oltre 40 anni della sua vita 
« sempre a contatto con malati — sonó necessa-
« rie non meno di tre settimane, dopo ot íe-
< ñuta l/apiressia, affinehe le forze sieno giuníe a 
« tal punto da permetíere ad un eonüaleseente de 
<f tifoidea, d i poter eamminare un poto senza dar . 
<< segni di stanehézm »(3). Etenim = conüaleseentes 
« ex hujustnodí febribm - docet cum Zacchia Be-
ned. X I V - débiles admodum §uni et YYK pedibus 
« insistere possunt » (4). 
102. Quanam autem responsione, nisi absolutae ^R^naJ 
megationis, excipere püssumus ea quae P. A . objicit 
in hoc capite ? « constat = ait = sanationem habi- § 
« tam esse pps't crisim ». Quaenam, quaeso, c r i -
;sis? unde constat? Fortasse intelligit eos dolores 
qui sanationem praecesserunt, de quibus, uti de crisi, 
(1) Lifomi. § 45. 
(2) 0Tp. cit. Vol. í p. 54. 
(3) In vot. pag. 29. 
4^) Lib. IV Part. I cap. 18 n. 3. 
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etiam iu praeterita actione uuus vel altér ex A . A . 
P P . sermónern fecerunt. At Rotae Auditores, an-
ímente Ben. X I V , in causa S. Caroli Borromeo mi-
raculum. probarunt sanationis Paulae Comia quae 
. p a u l o aateqaain mímeal tun fíeret, gravissi-
mum dolorem in brathio dexíero semerat etun 
acleo sensibili streptíu uí bfxtehium rapium mdere-
tur > (1). Dolorem autem inter crises non posse re-
censeri eodem loco docet Summus Pontifex, cuín 
tradit minimt obesse miraculo si cum dolore sana1 
tío fíat; quod etiam liquido scatet ex se&ío i^eqai-
sito quod postulat, nempe ut nulla noíaiu digna 
" e vacuatio seu crisis praecedat. Semel autem 
admissa febi'i typhoide quae tantum per "^¿m, idest 
paullatim defervescit, quam crisim e vocamus si ve 
ex parte reni, sive altorius cujusvis visceris? V e -
rum non de typhoide actum esse Censor existimat, 
sed de alio quodam morbo (cujus nomen et diagno-
sim eius cálamo adhaesisse dolemus), sed tamen c¿e-
p a ra tío o illo et salutari, attenta praesertim, ut ait^  
aetate augastae aegrotantis: quem proinde unicüi-
que, ut pares gerat vel fere anuos, eumdem sibi 
s pe ra re liceat atque exposcere. 
103. Novam etiam P. A . a mediéis postularet de-
monstrationis rationem, ut nempe « ad crisim ipsam 
attendentes ostenderent nullum existe re morbum de-
sinentem per crisim qui respondeat aliqualiter syni— 
ptomatibus praeseniis morbi ». Si tamen est qui 
respondeat, typhicús erit, adeoque sine crisi. Scilicet, 
veilet P. A . ut PeiMti modo indirecto et per exela-
sione/n aliorum morborum diagnosim suam confir-
massent. Expedita sane ratio et quae nullis (si su-
peris placet) obiectionibus pateret! At quis hujusce-
modi demonstrationem et per indefinitum ambitum 
(I) Ibid. cap. 8 n. 24. -
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<!eductam praeferret direefae, quam Peritus judicialis, 
expensis morbi peculiaris symptomatibus, perfecit ? 
104. A suspicionibus coeptas suspicio claudit 
Animadversiones. Objicit itaque' postremo quídam 
ex A A. P P . credibile non videri médicos facile per-
misisse ut eodem sanalíonis die, Regina more sólito, . 
ut ¡n sanitate faceré consueverat, coenaverit . . . . 
Id a prudentissimis mediéis erant cavendum. Si cau-
tnm non fuk, legitima enascitur suspicio aut mor-
bum non fuisse gravem, uel eo die . . . . jam ex Animad: 
ipsis naturae viribus convalescere coepisse. Jamvero §55 
quaevis suspicio contra factum cadat oportet: mor-
bum enim gravem et in suo adhuc acumine persti-
lisse satis ostendimus. Praeterea institutum nostrum 
non est ut sanatam obedientiae erga médicos ve-
luti exemplar exhibeamus. Potuerunt illi quidem hu-
manae prudentiae cautiones suadere, potuit Regi-
na, ut erat viriüs a ni mi faemina, eas spernere, ut 
non raro, faciunt aegroti, multoque magis qui se om-
nino sanos persentiunt. Solet enim miraculum quam-
.dam su'\ eonseieníia/n infundere in prodigiose sana-
trs,. qui idcirco humana remedia statim abjiciunt, saepe 
etiam periculum faciunt valetudinis suae, ut aliis 
i-eceptam suadeant. Quapropter mediéis, si interces-
sissent, ita paruisse videtur Regina uti paruit Tesíi 
I V eí alíís (Stunm. pag. 88) qui eam dehoHahaa-
ia r ne domo egrederetur spaí iatum per moenta ur-
bi$ Gandcwensís. Et mihi quidem, rem attente consi-
dera lUi, pro Censoris egregii " suspicione, enascitur 
certitudo comperisse médicos adéo perfecto sanatam 
angustam faeminam, ut'eam consuetis vesci cibis fa-
cile permiserint. 
105. Solutis igitur difficultatibus, deletis suspi-
cionibus, liceat nobis próximos altarium honores a u - • 
^picari inclitae Venerabili Servae Dei per propitia a 
S. H . O. ferenda suffragia, prouti in votis est toti 
Carmejitarum Ordini, et praesertim sollertissimo Po-
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stulatori Generali Familiae eius Ordinis Excalceatae 
P . Roderico a S. Francisco^ Paullano, et nobis qui 
con juncias cum eo preces instautissime offerimus. 
Quare etc. ' : 
Die 14 Septembris 1916. 
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1 R. P. Promotore' della Pede, nel chlamarmi a Pe-
riziore sulla natura della malattia che afflisse il 
P. Leopoldo da San Giovanni, ha tracciato net-
tamente il mió compito (aliae novae Animadver-
siones R. P. Promotoris Fidei, Cap. 31); debbo 
cioé: " 
L Stabilire la diagnosi. 
IT.'Tranquillare i Rmi Consultori sulla natura 
di que! copioso sudore, che potrebbe avere il va-
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lore di una crisi benigna, e togliere alia gua-
rigione tutto o quasi tuttó il carattere sopran-
n atúrale. 
III. Veder bene addentro se quei semideliquí e 
quegli altri perturbamenti, di cui pativa il sanato 
dopo la guarigione, non avessero alcun che di 
muñe con la malattia sofferta, e togliere ogni 
dubbio che fossero relitti della malattia principale. 
IV. Indagare se il Padre Leopoldo in quella 
malattia non andasse soggetto ad attacchi istero-
epilettiformi. 
I dueT valentissimi colleghi, il Prof. Panegrossi e i l 
Dr. Tacchi-Venturi^ benché discordi nello stabilire 
la diagnosi, hanno con tanta perizia cercato di 
ricostruire il quadro sintomatologico della malattia 
del P . Leopoldo, che a me, che son ter&o intra 
eotanto senno, é molto facilitata Ja via : non negó 
peró la grave responsabilitá che su me pesa, ed 
io, non fidando sulle mié deboli forze, ma su Pa-
iuto di Dio ,^ a cui non ho mancato di rivolgermi, 
spero di riuscire al grave pondo. 
L e diagnosi, che si son fatte sulla malattia del Padre 
Leopoldo, sonó le seguenti: 
I. Febbre Sinoco (Medico curante Dr. Steynen/ 
(Summarium super dubio pag. 45). 
II. Uremia (sospettata da un P . A. ) 
III. Meningite suppurativa della convessitá, a 
decorso subacuto, di origine otitica (Prof. Pane-
• grossi - Votum medienm-legale ad opportunitatem 
pag. 42). 
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IV. Ascesso cerebrale crónico (Dr Tacchi-Venturi 
- Votum medicum-legale ex officio^ pag. 62). 
Non credo di doyermi fermare a discutere la d¡a-
gnosi del Dr. Villella, i l quale chiamato a visitare 
il Padre Leopoldo nella precaria assenza del Dr. 
Steynen, medico piíi anziano di lui del Convento, 
e curante del P . Leopoldo, « declarat deponens 
« a se di(itum P. Leopoldum illo die repertum 
« fuisse laborantem va^a febri et remittenti, cum 
. « capitis doloribus ac febris exacerbatione, cura 
« spirituum animalium ataxia; cuius causam putat 
« atram bilem eommotam » (XI testis ad interr. 
11 Summ. pag. 43) ; ordina vescicanti e salassi; 
torna il giorno seguente, e saputo che i l curante 
Dr. Steynen non aveva approvati i rimedi che 
esso Villella aveva prescritti, con poco riguardo 
alia deontologia medica, la quaje tassativamente -
vuole, che un sanitario, che incidentalmente vede 
un infermo in cura di altro collega, deve soltanto 
limitarsi a prescrivere dei rimedi di urgenza^ e 
' se crede di cambiare sistema di cura, deve ab-
boccarsi con il curante, e con esso discutere, dal 
suo punto di vista, i nuovi rimedi che vqrrebbe 
v prescrivere; ij Villella, invece, alia seconda visita 
si inquieta, .non esamina il malato e sg ne va. 
Dopo molti altri giorni, i l 2 Ottobre, essendosi il 
P . Leopoldo aggravato, viene nchiamato; trova 
il malato molto peggiorato e con febbre altissima, 
torna a prescrivere i vescicanti e la china per tre 
giorni per far.diminuiré la febbre; ma il 6 Ot-
tobre legge nel libro delle prescrizioni dei medi-
cinali del Convento, che i l curante continuava 
dopo i tre giorni a somministrare la china, clie 
esso aveva ordinato 4 giorni prirna, e che qüesta 
china era data insieme ad altre sostanze caloróse 
(sic) caltdloribas itnmixtis, e che esso giudicava 
dannose al inalato, « non parum commotas curam 
« dicti aegri plañe abdicavit, nec amplius eum-
« dem toto suae praefatae iníirmitalis subsequente 
« tempore invisit », di mostrando beríe, che piú 
che al malato, pensaya meglio a soddisfare il suo 
orgoglio personales, e percio goloso del medico piü 
anziano, e eommotus ds\V aira bile che voleva 
attribuire al P. Leopoldo, ab'bandonó il malato. 
II Dr. Villella non ha dalle su.e deposizioni dimo-
strato di avere esattamente esaminato il P. Leo-
poldo, e quindi non dobbiamo assolutamente fer-
marci alia sua diagnosi. 
SINOCO SF/MPLICE. 
II Di*. Steyuen, medico curante del P.Leopoldo, ca-
rattenzzo la mrdaüia per Sinoco semplice, nome 
che é completamente scofiiparso dai trattati di pa-
tología medica, ma, a quanto semlmi, era cosí 
oh ¡amata una malattia che deeorreva ordinaria-
mente negli individih sanguigni e robusti, con alta 
temperatura, insonnia e cefalea e pare che non fosse 
altro che la moderna influenza grave e prolungata. 
E difatti confrontando la sintomatologia che ne da il 
Riverio (Praxis Medica cum theoria Lavari Riverii 
Consiliorii et me-dici Regii atque in IMonspelliensi 
Universitale Medicinae Pr*oféssoris, Lugdnni Amiq 
MDCLVIÍ Liber X V I I . Caput II. pag. 315) leggia-
. m ó : « Causae, ephemeram excitantes si inci-
« dant in corpus plethoricum, denso habitu prae-
_ « ditum, febrem svnochum inducunt. Sotos ta-
« men sangnis. abundans, ver/as infai'ciens, plu-
< rosque vaj)ores pi*oduceus quam expirare va-
f « leant, hanc febrem proclucere potis est . . . . . 
« Hanc signihcant corporis habitus crassus, tumi-
« dus; color corporis et facjei rubicundus, capitis 
« dolor tensivus, somnolentia^ pulsatio temporum, 
« iriquietudo, pectoris angustia, respiratio difficilis et 
« frequens; j)ulsus magnus, frequens, aequahs, 
« plenus ; venae turgidae, uiide lassitudo ten-
« siva oritur, urina crassa, colore a naturali parum 
« recedens, sed naulo rubicundior; calov ad taetutn 
.< milis: halituoso vapore perhisu*: febris aequaíi-
« próecdif: nempe vel iu eodem tenore persistí^ 
« vel decrescit paulatim vel crescit áe(|tjaiiter /ton 
« per iaíerbaila reniiUit. ü n d e tres illius petuntur 
« differentiae. Quae enim continuo augetur, espa-
« smastica, quae continuo decrescit paracmastica j 
« quae eumdem tenorem servat, homotonas sea 
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« acsmastica nominatur. A d quartum diem ex-
« tenditür et attquando ad septimum] tum hae-
« morragia ve.l sudore terminatur, ac si ulterius 
« pr^trahatur in synoehutn putridum degenera-
« tur ». Gli antichi chiamavano /m^mfe tu#e le 
forme d¿ malattie gravi di cui non sapevano, per 
la scarsa o quasi nessuna conoscenza anatomo-pa-
tologica, daré spiegazioni; e difatti lo stesso Riverio 
nello stesso eapitolo a pagina 322 cosi la definisce: 
« Sinochus pútrida eadem habet signa, quae in 
« simplici fuerunt proposita sed vehementiora, 
« calor enim acrior est, vigiliae, dolor capitis, si-
« tis, inquietudó aliaque symptomata vehemen-
« tiora >. 
Nessuno di questi sintomi noi troviamo nel P . Leo-
poldo. E difatti esso, che soffriva di Otorrea. da 
circa un anno, non pote va essere di temperamento 
sanguigno, perché lo scolo purulento dell'orecchio 
: medio é indizio ú\ costituzione debole, il tipo della 
febbre non é quello descritto nel Sinoco, anche a 
detta dello stesso curante, il qüale, benché avesse 
fatto la diagnosi di sinoco semplice^pure nella sua 
deposizione dice tutto il contrario : ( Summarium 
su per dubio pag. 46) « d ocla ra t deponens ali-
« qua ex praedictis remediis tune oh mrlam debt-
« liiatem applieari non potuisse, alia vero nullum 
« amphus levamen attulisse ; ita ut idem deponens 
« tándem curam dicti Patris Leopoldi naturaliter 
« loquendo desperatam judicaverit, eo videlicet 
« fundamento quod ingi^avescentibus ut supra 
« praefatorum acutae febris, gravissimi capitis do-
« loris, ferocissimorum deliriorum, stomachi fre-
« quentissimarum evomitionum, animi deliqmorum 
« symptomatibus, ita sensim praefatus aeger viri-
« bus exhaustus jaceret, ut nec stomacho omnia 
« rejicienti, nec corpori eo usque debilitato ulla-
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« amplrus remedia applicari possent, quemadmo-
« du:n depoaens duobus aut tribus ultimis diebus 
« ulla praescribere nequáquam-ausus est ». 
U R E M I A . 
Un Padre A . , parlando della diversa diagnosi fatta 
dal Prof. Panegrossi e dal Dottore Tacchi V e n -
turi, esclama: « Forsan tertius medicus accederé 
« posset, qui in dicto morbo nihil aliud agnosce-
« ret nisi sirnplieem uremiam cerebralem, quae per 
«: se non causal laesionem organieam, sed merarn 
« períurbationetn Juneílonalem » (Aliae novae ani-
madversiones Cap. 18, pag.15). Solo chi non ha mai 
veduto un malato, puó, dopo aver chiamato l'ure-
mia una seAiípllce perturbazione JunMonaíe, ed aver 
riportato i sintomi di questa malattia, tolti da un di-
zionario di medicina, concludere: « Quae symptoma-
« ta videntur jam primo adspectu sufficienter qua-
« drare cum symptomatibüs in casu nostro de-
« scriptis. Quocirca tertius iste medicus jam e l i -
« minare posset laesionem organicam ac conse-
« quenter miraculum > (ibid. cap. 18, pag. 16). E 
difatti se fosse sufficiente, per daré un giudizio me-
dico, consultare un vocabolario, basterebbe íare un 
-prontuario tascabile delle varíe malattie, e chiun-
que consultándolo potrebbe, aH'occasione, fare la 
diagnosi, e prescrivere la relativa cura, che po-
trebbe anche essa essere codificata nello stesso 
prontuario. . 
Disgraziatamente peró non é cosi ; l'Arte me-
dica é molto piú difficile di quello che volgarmente 
si creda, e un medico coscienziosp, dopo áver 
per 20 o 30 anni consultato i vocabolari viventi 
che sonó i malati, deve in qualche contingenza 
esclamare con il filosofo Socrate: « Hoc unum 
§cío\ me níhíl scf/'e. Non basta per una diagnosí 
-esaita di una malattia fermarsi ai soli sintomi,. 
perché questi possono essere comuni a móite'ma— 
la.tt¡e\ bisogna invece conoscere bene la caus-a che 
li ha prodotti, bisogna accuratamente studiare tutti 
i dati anamnestici, osservare tutti gli organi e'per 
eliminazione Fare un'esatta diagnosí. 11 rnio i i -
lustre maestro Guido Baccelli diceva sempre ai-
suoi allievi: la díacjnosí esatta e la so®rana po-
tenza del elínceo^ perche la d íagnas i esaíUt e la 
pr ima j ieeesútá della cura. I sintomi dell'Uremia 
si ássomrgliano, é vero, a quelli della menitigite 
purulenta croñica/ come si assomigiiano a . quelli 
delí'ascesso cerebrale acuto e ci'onico, come pos-
sono assomiglíarsi a quelli dei diabetici, degli a-
cetonurici^ a quelli degli aVvelenamenti acuti o 
cronici, e a tutti i- casi d'insufficienza renale, apa-, 
tica e cardiaca con la corrispondente malattia dei 
reni, del fegato, del cnore. 
Sta nella sagacia del medico e neila sua espe-
rienza sopra i malati^ il. saper distinguere a quali 
delle varíe malattie i sintomi si possono riferire. 
Nei trattati di Patología speciale medica si parla 
di una malattia degli studenti di Medicina. I giovan'r 
studenti, e speciaimente quelli di carattere mol {.o 
impressionabile, che non hanno /mai veduto un 
malato, leggendo per la prima volta nei test'r di 
medicina i sintomi di una malattia, si impressio-
nano talmente, che credono di essere malali di 
cuore se leggano le malattie del cuore, di petto 
se leggano quelle del petto, e cosi , per le altre,. 
sino a che dopo qualche mese non si tranqud-
lizzano do{)0 avere consultato piú e |)iú volte r 
loro' Maestr i. 
L'uremia d un que cerebrale non é una « simplex 
'« uremia cerebralis, quae per se non causal lae-
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« sionem organicam, sed meram periurbationem 
« functionalem » (cap. 18, pag. 15), ma una ma-
lattia gravissima che altera. ¡1 liquido piu essen-
ziale della nostra vita, il sangue, e che deriva dall'al-
te raz i on e di un órgano essenziale, il ,rene. Per me 
la guarigione istantanea di un'uremia simile a quei-
la che il Consultore vorrebbe attribuire al P . 
Leopoldo sarebbe, se fosse possibile, p iu mimeo-
/osa di quella ottenuta o per meningité purulenta x 
o per ascesso cerebrale, malattie che in qualehe 
caso, in circostanza speciale di esito d i ; pus, per 
ragioni che in seguito discuteremo, possono daré 
qualche guarigione, mentre un'uremia che fosse 
arrivata al grado di quella del P . Leopoldo non 
puó mai daré una guarigione istantanea. L ' ure-
mia, come dissi, é un avvelenamento1 del sangue 
per la ritenzione di sostanze escreme_ntizie, che i 
re ni mala ti sonó incapaci di eliminare, e che pro-
duce no dei sintomi muscolari e nervosi che si ma-
nifestano o con contrazioni e convulsioni dei mu-
scoli volontari, o con cefalalgia^ sonnolenza, conja, 
e con alterazioni della vista, dell' udito, con .vo-
miti e diárrea. 
Negli uremici é molto raro il delirio, ma sonó 
frequenti il coma e le convulsioni. I fenomeni ure-
mici in genere incominciano insidiosamente; la ce-
falgia e il vomito commeiano accompagnati da 
un senso di abbattimento genérale, indiffiírenza e 
sonnolenza, che, mano mano aggravandosi, pos-
sono daré convulsioni generali, coma, cecitá. L a 
cefalea degli uremici comincia con senso dr 
peso o pressione sulla fronte o sul vértice, op-
pure é un dolore fisso all'occipite o sotto le or-
bite. I disturbi visibili possono andaré da un 
indebolimento (ambliopia) alia cecitá rápida e com-
pleta, che puó durare piu o meno tempo. Le con-
vulsioni uremiche assomigliano molto alie con— 
10 
vulsioni epilettiche, che dánno perdita completa 
della coscienza, rotazione degli occhi, morsicatura 
della lingua e sj)asmo della bocea ; e dopo ogní 
attacco convulsivo rammalato resta in profondo 
coma, e solo eccezionalníente la coscienza non é 
del tutto perduta. Bright, che ha studiato molto 
bene la Nefrite (appunto per ció tale malattia é 
detta malattia di Bright), riferisce che in un ure-
mico le convulsión]' rassomjgliavano a crampi e 
che eran o seguiti da contrazioni delle mani, delle 
bracera, delle spalle, del tronco e degli arti inferio-
ri . Gli spasmi producevano un modo speciale di 
esprimersi del malato quando parlava, ma V inte!-
ligenza era ben conservata. 
Gli spasmi convulsivi possono ripetersi a piú o 
meno lungo intervallo, ma dopo questi l'ammalato 
resta in uno stato d'incoscienza completa, con re-
spiro stertoroso, í a ce ¡ a pallida e pu pille dilátate, 
oppure in una profonda sonnolenza detta Comaj 
dalla quale pero puó essere destato in parte quan-
,do si scuote ,^ o gli si rivolge la paróla. L'accesso 
u re mico talvolta é talmente grave da produrre an-
che la morte istantanea. , 
II Coma u remico puó passare grada ta mente 
dalla sonnolenza alio stupore profondo in due o 
tre giorni, oppure *puó colpire il malato istantanea-
mente^ come se fosse coito da apoplessia. Nell 'ac-
cesso uremico manca di regola quel turgore pur-
pureo della faccia ed ii carattere asfittico della 
vera epilessia; la faccia" deiruremico é quasi sem-
pre pallida di morte, ma peró il respiro é piu fa-
cile del!' epilettico. L a quantitá dell' urina é quasí 
costantemente diminuita ed il colore é molto 
carnbiato. 
Per quanto fossero primitive le cognizioni ana-
tomo-patologiche delle lesioni organiche neU'anno 
1731, puré qualche accenno alie alterazioni dell'u-
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-riña, se si fosse traitato di un'uremia, avremmo 
dovuto riscontrare nelle deposizioni dei medici che 
videro e curarono il P. Leopoldo. II Riverio, come 
abbfamo veduto^ che scrisse nel 1650, nella sinio-
matologia che da del Sinoco, parla della quaniiíá 
e del colore dell'urina , parla deU'odore di essa e 
della frequenza della minzione. 
Nel caso nostro nessun accenno né nelle depo-
sizioni dei medici, ne in quella degli infermieri 
del P . Leopoldo. La terapia usata per il sanato 
dimostra puré che tutta la preoccupazione del Dr. 
Steynen e del Dr. Villella era per la testa, e la 
cura adottata era a ció indicata. E difatti la r a -
sa tu ra del cuoio capelluto e í' applicazione degli 
impiastri di betónica, i vescicanti alia nuca e alie 
gambe, le coppette scarificate, le sanguigne e i 
rivulsivi intestinali stanno a dimostrare che i me-
dici, seconclo le loro cognizioni in quel tempo, si 
preoccupavano di scacciare g l i uniori dalla testa,, 
perché nella testa giudicavano che risiedesse il 
malef . « 
Si accenna dal P. Leopoldo e dai medici e da-
gli infermieri cha la malattia coincise con la ces-
sazione dello scolo di pus dall'orecchio, ma nes-
súno accenna alia relazione di causa ad effetto^ e 
ció non é da attribuirsi tanto ai medici, quanto al 
tempo in cui essi vissero, in cui la scienza me-
dica era ancora bambina. 
Si ritiene da alcuni che la determinante degli 
accessi uremici sia dovuta all'alterazione della 
composizione del sangue o all'accumulo di sostanze 
escrementizie o dei prodotti della loro decompo-
sizione, che nello stato sano sonó espulsi dai reni. ^ 
II sangue cosi avvelenato non é piú in grado di 
soddisfare alie normali e tranquille operazioni del 
sistema nerveo-muscolare e genera le vaiMe anor-
inalitá di senso e di moto. 
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Hammond e Richardson ritengono che questo 
veleno sla l'urea, Frerichs ritiene invece che l'urea 
sia innocua per sé stessa, má che la sua trasfor-
mazione in carbonato di ammoniaca ecciti i sintomi 
nervosi. Oppler, Perls ed altri riténgono invece 
che 1'uremia dipenda dall'accumulo nel sangue e 
nei tessuti, di quei prodottt primari della meta-
morfosi dei tessuti (creatina/ creatinina ed altri) 
eñe poi sonó convertiti in urea ed acido úrico. 
Le convulsioni, di cui ha soñerto il Padre Leo-
poldo^ non sonó le convulsión i uremiche che sonó 
caratteristiclie della grande uremia o eclampsia 
uremica e che corrispondono ad un puro accesso 
epilettiforme. Questo esordisce con un breve pe-
riodo iniziale tónico, nel quale tutto il corpo si 
estende come nell'Opistotono, indi seguono forti 
contratture cloniche sulla faccia e nelle estremitá. 
L a faccia di viene cianotica^ una schiuma sangui-
nolenta appare sulla bocea, le pupille quasi sem-
pre sonó dilátate e quasi prive di reazione, la 
respirazione é Hccelerata, 'e di tratto in .tratto a 
causa dei. granchi dei muscoli della respirazione, 
é sospesa ; il polso é piccolo e frequente, e su l -
1'arteria radíale é appena percettibile ; la tempe-
ratura del corpo talvolta é accresciuta. Ordina-
riamente dopo molti minuti i granchi cessano grado 
a grado, é segué loro un Coma profondo che 
dura ore ed anche piú a lungo con una profonda 
respirazione russante. 
Solo di rado si verifica un solo accesso con-
vulsivo. Per lo piü gli accessi si ripetono dopo 
pause piü o meno brevi, di modo che talvolta si 
possono verificare 20 o piú accessi nel corso di 
24 ore, e durante tutto questo tempo vi é una 
completa incoseienza. 
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Oltre le convulsioni nell' uremia é molto inte— 
ressante ramatifosi (difficolta di visione) clie puó 
durare anche- dopo le convulsioni, e quesía j)u6 
a wenire ' rápidamente e .puó arrivare al punto di 
daré una vera (íecilá. Si possono avere anche 
deíle paralisi uremiche che, secondo Dufour, dipen-
dono o da rammollimenti cereb.rali o da focolai 
emorragici cerebrali. Nel P. Leopoldo né le convul-
sioni era no si mili a quelle delPuremia, né si ebbe 
a man ros i né para lis i. 
L ' A . Padre (aliae novae animadveí*s. pag. 18) n -
porta brani di scrittori medici, in cui^si ritiene che 
alcuni elementi chimici si possono eliminare per 
di verse vie. « Nunc vero viae, per quas elementa 
« chimica eliminantur, sunt sequentes : primo sc i -
« l.icet normales duae : principalis per renum et 
« elimiiiatio íit cum urina, secundaría per pellern et 
« eíimiñatio fit cum sudore ». Per quanto riguarda 
le eliminazioni vicarie, noi sappiamo che con 1'in-
• sufficienza delT affezione renale si avverano ab-
bondanti vei'samenti nelle lacune dei tessuti e nei 
sacchi sierosi idrope genérale, edemi, asciti, 
pleuriti, anasarchi, e che questi componenti con-
tengo no sostanze 'normali dell'uiMná ; sappiamo 
ancora che, j)er mezzo deíle ghiandole sudo pipare, 
spesso ávviene , abbondante secrezipne di urea 
sin al punto da precipitarsi in cristalli sulla cute, 
come puré puó avvenire in forma copiosa ed ac— 
quosa per mezzo della secrezione intestinale. Que-
ste secí-ezioni per6, che son dette mearle, sonó as-
sai incosíanti e v'ariabili, e si puó affermare che' 
la contaminazione del sangue prodotta dail'insuf-
ficienza renale non puó essere compensata dalle 
el i m i n az i o n i y i ca r ¡ e. 
Nei fenomeni piemici puó avvenire, come nel la 
nefrite e nelle malattie mflammatone gravi e nella 
.scarlattina e nel colera, che si manifesti cioé un 
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otturaniento o compressione dei canalicoli urinifenV 
in modo da renderíi inetti a íunzionare, e quindi 
versamento di sostanze nocive dal tessuto renale 
ammalalo al sangue. 
Nessun edema esisteva nel Padre Leopoldo^ 
perché se vi fosse stato, non sarebbe sfuggito a 
tante persone che ebbero occasione di vedere i l 
malato nei lunghi due mesi di malattia, e nelle 
loro deposizioni ne avrebbero fatto qualche cenno. 
Si puó avere una Urernia senza sospensione della 
funzionalitá renale, ma allora poiché 1'uremia e 
una conseguenza da una parte dell' intossicazione 
determinata da veleni di origine cellullare del r i -
cambio, da autolisi, da secrezioni patologiche^ e 
dair altra dalle alterazioni dei tessuíi e sopratutto 
del sistemá nervoso, vi avrebbe un'uremia di pen-
dente da condizioni extra renali e quindi una 
forma molto piú grave e che non ha mai un 
esito in guarigione. come é av ven uto nel Padre 
Leopoldo. 
Le sostanze venefiche che si sonó accumulate 
neir organismo possono venire eliminate, come ab-
biamó veduto, dalle uriñe, dal catarro, dal sudbrer 
ma non é detto che questa eliminazione possa 
daré una guarigione istantanea dalla sera alia, 
mattina, come é avvenuto nel P . i Leopoldo. 
II sudore, che ha accompagcato la guarigione nel 
caso nostro,non é da attribuirsí ad un fenómeno cri-
tico. Sappiamo che la polmonite acuia é una malat-
tia gravissima e che per lo piú é causa di morte 
dell' informo per acutissimo avvelenamento del 
sangue dal 5° al 7° giórno ; spesso si vede che 
mentre i málati sonó* aggravatissimi, e la morte 
sembra imminente, sopravviene invece un pro fu-
sissimo sudore, e i l malato é divenuto apirettica 
e trovasi in stato di relativo benessere. 
15 : 
Quesli malati migliorano, é voi;o, peí1 crisi, ma IIOIÍ 
possono dir'si guariti ; comincia allora il lavoro 
di i'iparazioiie e'di restituílo ad tníegrani, e, per 
d'rli (íomjvletamente guariti, hanno bisogno ancora 
di un periodo tre o quattro volte maggiore di 
convalescenza. 
II su lore é un fenómeno nevro-paralitico delle ghian-
. dolé sudor'ipare, che accompagna tutte le forme 
gravi. Quánte crisi di sudore hanno gli affetti da 
febbri malariche ? ín questi- malativ ad ogni accesso 
febbr'rfe dopo 7 o 8- ore vi é a[)iressia con pro-
fuso sudore; l'infermo, malgrado ció, non puó dirsi 
guarito, e difatti il giorno dopo, se esso é affeito 
da una quotidiana, il giorno alterno se é affetto 
da una terzana, vi ha un nuovo brivido di freddo, 
(jumdi .un nuovo accesso febbrile ; di nuovo una 
crisi di sudore e cosí di seguito peí* mesi e mesi 
ed anche per aun i. 
Quanto sudore non eliminano i tubercolosi per mesi 
e mesi, tutte le notti, ad ogni remissione febbrile? 
Eppure essi non migliorano ad ogni crisi di s u -
dore, questi malati deperiscono i n vece e di ven-
ge. no piú deboli. E que'l che dico per il sudore, 
dico per il (.^tai'ro, per le uriñe, per la diarrea, per 
gli ascessi. 
A j^g.18 lo s tes so Padre dice: « Secundo duae ab-
' « normes: ex una parte membnmae mu cosa e, el eli-
« minatio fit per catharrum; ex alia vero parte rur-
« sus peílis, et eliminatio fit per4 abscessus, furuncu-
« los, eczemata et alia hujusmodi, quae, sicut cathar-
« rus, sunt vei-a revulsiva na tu rali a ». E verissimo 
peí- il catarro e per i i sudore, uriñe etc. pos-
sono venire eliminati i bacilli causa di alcune ma-
lattie, sia che essi provengano direttamente dalle 
vescicole pulmonari, sia che si uniscano al catarro 
che passa peí' )e vie bronchiali, o per la cavita 
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órale e nasale. E difatti quanti bacilli di Kock noií 
emeitono, col catarro, i malati di tubercolosi ? ma 
a nessuno é venuto mai in mente che i maláti 
possano guariré solo perché questi bacilli vengorio 
eliminati con lo sputo.' Quanti pneumococchi non 
emeitono i pulmonitici ? ma nessuno afíermerá 
che la malattia guarisce solo perché questi 
pneumococchi' vengan o eliminati. Vi sonó de-
gli ammalati, che, anche guariti, seguono . ad 
emettere bacilli infettivi, come vi sonó di quelli. 
che possono emettere bacilli di una data^ ma-
latt;a senza che- essi ne siano stati affetti, 
essendone essi i solí trasmettitori, chiamati per-
ció portatori di bacilli. NeU'estate del 1915 in 
molte cittá italiane si é arrivati ad impediré epi-
demie di colera, di meningite cerebro-spinale e 
di tifoidea che infierivano nelle trincee, solo per-
ché si ebbe la precauzione di esaminare le feci 
dei feriti che venivano trasportati agli ospedalí 
territorial]', e se queste contenevano bacilli, i loro 
portatori venivano isolati e tenuti in contumacia 
sino a scomparsa completa del bacillo virgola per 
il colera, del bacillo di Ebert perf i l 'tifo. II me-
ningococco, che é la transa della meningite ce-
rebro spinale, puó trovarsi nelle prime vie respira-
tone muco nasali e nella saliva di persone sane. 
L ' A . Padre ritiene che una delle vie di eliminazione 
della malattia de] Padre Leopoldo sia a v ven uta per 
lo spurgo di pus dall'orecchio, come esso dice che 
lo ritiene un esito dell'uremia per l'ascesso^ mentre 
é certo che la malattia" del P . Leopoldo, come 
molto bene hanno ritenuto i l Prof. Panegrossi e il 
Dotí. Tacchi-Venturi, é stata causata dalla sospen-
sione di questo scolo. « Jam vero » T A . dice,., 
« in nostro casu habemus causam initialem,. 
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£ « scilicet repentinam . infrigidaíionem organismi, 
« habemus abscessum^ scilicet otitem mediam, 
« habemus catharrum^ habemus sudorem (Cap. 22 
pag. 19). 
II repentino raffreddamento del corpo del P. Leo-
poldo, lo avemmo dieci mesi prima, quella notte 
che. si alzó per andaré a chiudere la finestra della 
celia apertasi improvvisamente, mentre esso era 
in letto e dormiva. II catarro gravissimo che so- m 
praggiunse insieme al grave dolore di petto, uno o 
due giorni dopo .il raffreddamento, sarebbero siati 
anche essi, sempre secondo.il Consultore, esiti del-
. j'uremia, che sarebbe venuta dieci mesi dopo, 
mentre il medico stesso curante ci dice: «Sed 11-
« la, idoneis adhibitis remediis, aliquot dierum 
« spatio depulsa, haud ita tamen perfectae sanitati 
« redditus aeger visus est ». 
Si possono avere invero delle guarigioni con 
esito in ascesso e avere il miglioramento o la 
risoluzione gradúale di alcune malattie con l'eli— 
minazione del pus che si é formato : negli 
stessi ascessi cerebrali, che sonó le malattie 
le piú gravi clie non guariscono mai senza inter-
vento chirurgico, se questi sonó limitatissimi e 
dipendenti dalle carie delle ossa mastoidee, posso-
no avei-e un esito fausto con l'eliminazione del 
pus deirorecchio. E poiché i sintomi mastoidei 
possono essere insidiosi o molto gravi, con feb-
bre piemica^, febbre cioé a tipo remitiente pre- , 
ceduta da brividi di freddo, il dolore puó essere 
acuto , lancinante ^ profondo, irradiantesi in 
tutto il capo, tanto piú grave, quanto piú 
la febbre é alta. II dolore é anche in relazione. 
diretta colla quantitá di pus raccollo. II dolore 
obbliga Tinfermo di tenere i l capo immobile 
per la tensione del muscolo sternocleido ma-
stoideo. Insieme a questi sintomi si nota negli o-
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torroici una forte diminuzione del pus dairorec— 
, chio, o perché ['apertura si é ostruita per qual-
che ostacolo, o perché si é c\\\usoVadítu§ ad á n -
iran) che ha fatto deviare il pus. La scomparsa 
perció del pus. dalForecchio di un otitico é per 
il medico un sintomo di preoccupazione, perché te-
me delle complicazioni. 
IJ j)us si eljmina o spontaneamente o per opera del 
chirui'go, si ha quindi il lento e gradúa le mtglio-
ramenía. Negli empiemi e negli ascessi pulmo-
nali saccati si puo a veré che i! pus puó dalla pleura 
passare al tessuto pulmonale, forare un bronco e 
attraverso Falbero respiratorio in senso ascendente 
eliminarsi per la bocea (vómica); con l'esito di 
questo pus si nota, é vero, un forte miglioramen-
to, ma occorrono ancora varié settimane per la 
completa cicatrizzazione di questo ascesso. 
Simili fatti possono avverarsi anche negli ascessi del 
fegato, specialmente in quelli della parte posteriore 
di esso. L'ascesso puó sfuggire alie indagini del 
medico, mentre il pus fora il diaframm'a, quindi il 
polmone, e svuotarsi anche esso per la bocea. Gosi 
nelle annessiti o 'nelle appendiciti suppiirate, i l pus, 
forata la sua sacca, si puó far strada per conti-
guitá in un'ansa intestinale e svuotarsi dentro Fin-
testino e venire eliminato con le feccie. Un ascesso 
renale puó attraverso gli ureteri, la vescica e l ' u -
retra venire svuotato insieme alie orine. In tutti 
questi casi peró con esiti cosí favorevoli, e in cui 
10 svuotamento del pus non puó sfuggire a l l ' o s -
servazione anche di persone non tecniche, mentre 
11 miglioramento é rápido, la guarigione completa 
invece si ha . gradualmente e in periodo piú o 
meno lungo. 
Dopo tutte le osservazioni da me riportate, sembra-
mi che non vi possa essere piú dubbio alcuno, che 
nella malattia di P. Leopoldo non si dovesse trat-
tare di una uremia dipendente da malattia renale. 
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ASGESSO C E R E B R A L E E M E N I R G I T E 
CÉREBRALE 
Ved i amo ora se la malattia in questione fossé un 
áscesso cerebrale crónico o una meningite puru-
lenta deila convessitá a decorso suba cuto, come 
hanno riten uto con molta perizia 11 Dr. Tacchi— 
Venturi e il Prof. Panegrossi. Gli antichi medici, 
parlando del cervello, lo definivano di textura ob-
scura, obscuriores morbt fuactiones obseurissimae, 
perché c rede vano che la struttura delle diverge 
parti del cervello fosse poco differenziata-e chela 
sostanza bianca o la grigia non avesse nessuna 
nota di varietá nelle diverse regioni della cortee-
cia e dei nuclei grigi. Oggi peró 1' anatomia del 
cervello é cosi ben conosciuta, come ne é cono— 
sciuta la sua fisiología, e si puo quindi molto me-
glio dalla sintomatologia determinare con certézza 
quasi matemática le diverse localizzazioni del maler 
ed avere quindi una quasi esatta cognizione di 
sede di esso male. 
Se il Padre Leopoldo si fosse ammalato ái tempt 
nostri, le diagnosi di atra bíte, di Sinoco, o il so-
spetto di Uremia non sarebbero venuti íuori, per-
ché i medici mpderni avrebbero certamente rivolto 
la loro attenzione al cranio, e sapendo che il ma-
lato aveva avuto una Otite media purulenta, e 
studiando meglio i sintomi di moto e di senso e 
osservando il fondo oculare e l'orecchio, sarebbero 
venuti a concludere, dopo una diagnosi di quasi. 
certézza, che occorreva Topera del chirurgo, il 
cranio si sarebbe trapanato, e se ve ne era biso-
gno si sarebbe ricorso anche alie punture espío-
rative della massa cerebrale^, e trovato il pus si 
sarebbe svuotato, e T infermo avrebbe riaequi— 
stato la salute molto tempo prima. Anche oggi 
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peró, esseiido le meningi e il cervello due organi 
COSÍ intimamente connessi fra di loro, non é a ma-
ravigHarsi quindi come fa ¡L Disceptator, il quale 
dice : « non habetur in casu certa morbi diagno-
« sis: discordant enim in hoc Peritas ad oppor-
« tunitatem et Peritus ex officio, quemadmodum 
« descordarnnt jam medici a curatione. Nec dicas 
« convenisse Omnes in asserendo agi de morbo 
« insanabili, quicumque tándem is- fuerit » (cap. 
23 pag. 20 aliae novae animadversiones), se caso 
nostro troviamo anche discordanza di diagnosi 
fra i dúe distinti colleghi Panegrossi e Tacchi 
Ventnri. 
. II cervello é chiuso in una scatola rígida, ine-
stensibile e resistente; quindi non puó subiré né 
incrementi, né impicciolimenti di entitá senza su-
biré le conseguenze dell' aumento o della riduzipne 
endocranica; qualunque cambiamento quindi di vo-
lume della massa encefálica si traduce in • o (Jes a 
meccanica e quindi in disturbi nutritivi di essa, e 
qualunque malattia dei vasi endocranici causa di 
un ieggiero ingrossamento di essi, qualunque leg-
giei'oraumHnto dei liquidi contenuti nel cranio, o 
qualunque disturbo inflammatorio delle meningi 
e del cervello, porta leggiero aumento di vo-
lume e quindi offesa meccanica e nutritiva del 
cervello. I sintomi da questi disturbi di penden ti si 
assomigliano e si confondono da riuscire qualche 
volta impossibile una diagnosi clínica ben definita,. 
perché quasi tutti dipendenti da compressione. 
Nel caso nostro occori*e sapere, se, nella malattia 
di cui si tratta, la guarigione-ottenuta fosse o no 
nell'ordine naturale delle cose : questo é il rnio 
compito, tutto ií resto non é che1 sottigliezza c l i -
nica. 
Saré molto breve nell'esporre i sintomi delle 
due diagnosi che sonó in discussione, perché que-
sto compito é stato cosi bene e completamente 
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-esnleiato da i due periii che mi hanno pt-eceduto, 
clie il volerlo di naovo Pare, sarebbe ana iiuitile 
ripetizione; io mi fermeró solo a considerare quali 
simio quelli che si ossomigliano nelle due malat-
tie, quali quelli che sonó in sostegno della mia 
diagnosi, e quelli che eseludan o Ta lira da me non 
acrett.ata. 
E ' accertato, sia dalla deposizione del sánalo, 
sia da quasi tutti i testi e dai due medici curante, 
che il P. Leopoldo neirinverno del 1730, essen-
doglisi una notte repentinamente aperta la fruestra 
della sua celia ed essendosi alzato dal letlo per 
chiuderla, contrasse un « gravissimum catharrum 
« cum grávi pectoris, sed vel máxime capitis do-
« lore, qui dolor capitis sensim diminutus fuit, su-
« j)erveniente copiosa sanguinis eí puris per au-
< rem sinistram exoneratione, qui fluxus conti-
« ñuayit usque ad mensem septembris 1731^ 
« qaando, eo cessaníe, den no stiecessií pr ior do-
« lor ca/j>í^s e/c. (Téstis ad interr. 10 Summ. pag. 
< \ 1) ». Ebbe cioé una forte influenza accompagnata 
da otile media acuta che divenne crónica, perché lo 
spurgo purulento duro oltre 10 mesi. 
' L a malattia poi, che lo col})! nel 1731, coincise 
con la cessazione dello scolo purulento dell'oree-
chio. 11 pus, avendo ristagnato neU'urécchió medio, 
aveva prodotto lesioni nella cassa timpánica con gra-
íiulazioni o con fungositá o polipi piu o meno pro-
nuuziuti della mucosa, e non avendo piu trovato la 
strada libera per Testerno, sai'a penetrato nelja ca-
vila cranica ' o per la via labirinlica ó per gli spazí 
perilmíatici, come ha dimostrato indiscutibilmente 
Tanlurii con le sue molte esperienze, e con le 
iniezioni di sostanze coloranti, e di qui si é diffu-
ao nelle dipendenze di questo sistema linlatico. 
II pus otorroico puó anche diffondei'si nelT an-
tro mastoideo, che comunica con la cassa timpa-
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nica per mezzo dell' aditus ad antrum tappezzato 
della stessa mucosa che riveste la cassa^ e che 
mette in una comunicazione costante e diretta la 
cavitá timpánica con le cellule mastoidee, e quindi 
con 1'otite puo formarsi un antrite o un'antro-
mastoidite. 
L ' antro é invaso da! pus o per insufficiente a-
pertura del tímpano, o perché questa apertura é 
inadatta (o alta o laterale). Se i l pus si dirige 
verso il labirinto, si puo ave re una piolabirintite 
secondaria. I fenomeni di sintomi mastoidei pos-
sono essére insidiosi. II temperamento dell' infermo 
non ha alcun valore^ perché* i sintomi mastoidei 
possono essere molto gravi. ' 
L a febbre é a tipo piemico (remitiente) prece-
duta da brividi di freddo. TI do lo re é acuto, lanc-i-
nante, irradiantesi a tutto il capo, tanto piú grave 
quanto piú la febbre é alta. II dolore é spouta-
neo. NelT otite media purulenta i piogeni preesi-
stenti nelle meningi, dove si annidano per tempo 
senza produrre alterazioni, possono da un mo-
mento all'altro determinare una meningite acuta 
suppurativa, oppure per difíusione dalle meningi un 
ascesso cerebrale, e quindi la diagaosi differen-
« ziale fra meningite purulenta e ascesso cerebra-
« le aculo spesso e del tuüo impossibile (Strum-
pell, Trattato di Patologia speciale medica Vol . II 
parte I pag. 257). . . . L a diagnosi differenziale 
« fra g l i aseessi cerebrali e la meningite p u r a -
« lenta non e sempre possibile, (Durante Trattato 
di Patologia e Terapia Chirurgica Genérale e spe-
ciale Vol . III pag. 208).... « La formazione dell'a-
« scesso si annunzia con dolore di testa locaiizzatoy 
« e febbre alta preceduta piú o meno da brividi. Indi 
« possono manifestarsi delirí, convulsioni e paralisi 
« tanto da non poter con qualche fondamento os-
« servare se in questi casi trattasi semplicemente 
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-« di un a^cecS^o ex t radara íe o d i aaa Meningo 
« eneefaliíe (pag.180 Yol . III stesso autoré) . . . 
« jxeesisteva un' otite inedia suppui'ativa, la com-
« !)a!'sar o F accentuazione del dolore di testa lo-
« calizzato o delki febbre senza fatti esterni ap— 
« prezzabili^ devono far sosj)ettare la formazione 
< dellVíseesso cerebrale, specie se non si manifesta-
« no altri perturbanrenti delle funzioni eerebrali. 
« Nel caso che a rjuesti sintomi si associano 
« C[uelli della compressione cerebrale a focolaio o 
« generalizzato, la dmcjnosí differe nótale f r a 
« /' ascesso cerebrale, Pascesso menintjo encefa-
« lico, e la meningite suppurativa si rende diffi-
« cile » (pag. 180 e 181 stesso volume e stesso 
autora); 
« L'aseesso' cerebrale ha n io l l ipunü di eoníaíío 
« con la Mejiín.gíte fjuraleiita, e rnoltissi/ne wlte 
« una si confonde con ü altra, e non e che 
« r autopsia o i l col/ello chirurgico c/¿e pito 
« mostrarne la differenza ». (Bianchi Leonardo ^ 
malattie del cervello, Patologia e terapia Medica, 
Volume II parte II pag. 70). h piú soltó a pag. 71: 
« Piú diffici.le ancora riesce distinguere la enee-
<falite purulenta (as-^esso) dalla Memngite puru-
« lenta, tanto piu che in molü casi sonó accoin-
< paguate. Se la meningite e circoscritta, 0e presso-
« che impóssibüe distinguerla daWencefalite ». II 
Dr. Antona nelle sue lezioni sulla Clnrurgia del 
sistema nervoso céntrale (Napoli 1894 Yol . II 
pag. 199) parlando della meningite purulenta con-
clude: « L a diagnosi si nassu/ne nel dolore, ce-
<- falca, notecole elecazione térmica con brioidt, 
« nei disturbi del polso, del respiro, nel coma, 
« perdita d i cosciensa, conoulsioni. Con questí 
« da ti diagnostici i l giudmo e facilc, e non e 
« possibtle scambiare questo proeesso con altre 
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« i a feúoa i uremiehe, saturnine e con Uepilepsia~ 
« L a s ó l a diffÍGoltá sarebbe se s i volesse deíer— 
« minare se e una meníngüe pura o un en- . 
« eefalite. Quesío e tanto diflieile, quanto e 
« raro i l caso che la Mentngíte non s i aeeom-
« pagni aW eneefalite superfleiale ». 
Nel Follin e Duplay, Pat(4ogia chirurgica (Vol. III pag. 
471) leggiamo: « Riconosciuta resistenza dell'ence-
« falo meningite, si potrebbe cercare di determinare 
« dapprima se Tinfiammazione occupa piú partico-
« lamiente le meningi od il cervello, quindi se es-
« sendosi terminata la malattia colla suppurazione, 
« il versamento purulento abbia sede fra la dura ma-
« dre e le ossa, fra la duramadre e la superficie 
« del cervello, o della sostanza stessa del cervello. 
« Q fies ta precisione nella diagnosi spesso e im-
« possibile, molto generalmente si é d'accordo nel 
< riconoscere che la meningite ha un ineomin-
« eiamenío meno insidioso, un decorso p iu 
« franco e p i u rápido cleWeneefalite, che si pre-
« senta con fenomeni di eccitamento, come de-
« lirio, agitamento, febbre, cefalalgia intensa, con-
« tratture con o senza convulsioni, brividi etc. ». 
Unanimi'ljuindi sonó i giudizi di eminentissimi 
chirurgi e medici sulla grande difficoltá di una 
diagnosi differenziale tra la meningite purulenta e 
l'ascesso cerebrale acuto o crónico; non é a stu-
pirsi quindi se sombra che vi sia disaccordo tra 
la diagnosi del Prof. Panegrossi e quella del Dr. 
Tacchi-Veílturi. 
Quello che nel caso nostro ihteressa di sapero si é, 
se la malattia del P . Leopoldo era o no una ma-
lattia grave, se era o no suscettibile di guarigione 
e di guarigione istantanea e completa. II voler 
percio trovare nettamente se la malattia del P. 
Leopoldo sia stata una meningite suppurativa o 
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' un ascesso cerebrale é una sottigliezza clinica, e 
le ciue diagnosi fatte con tanta scienza e coscienza 
dimostrano tutto lo studio che i due periti han no 
posto neU'esame clínico e nel voler daré una dia-
gnosi ben determinata, mentre é prováto che se 
le due malattie si possono, qualche volta, diffe-
renziare, qualche altra, a seconda della porzlone 
di meninge o di cervello invasa, questa difíerenzia-
zione é difficile, e qualche altra volta infine queste 
possono coesistere e costituiscono -una stessa en-
titá morbosa,, una suppurazione cioé della cavitá 
cranica. 
Nell'ascesso cerebrale e nella meningite purulenta la 
prognosi é sempre gravissima e letale. Si puo 
solo qualche volta sperare in una guarigione gra-
dúale e lenta per ispessimentó e calcificazione del-
l'ascesso; in tutti gli aítri casi se l'ascesso non 
viene vuolato o spontaneamente o dal ferro chi-
rnrgico, é impossibile sperare in una guarigione, e 
la morte viene a chiudere il quadro fenomenolo-
gico di queste malattie. Anche neU'esito sponta-
neo del pus attraverso le vie delTorecchio, del 
naso e dellé altre ossa del cranio, la guarigione 
non é mai istantanea e completa, ma gradúale e 
lenta. 
Secondo il medico curante Dr. Steynen, .che (mal-
grado le deficienze diagnostiche e prognostiche 
sulla malattia del P . Leopoldo, da attribuirsi piú 
all'epoca in cui visse, e in cui la medicina era 
ancora troppo bambina, quando, secondo le teorie 
~^d i quei tempi, le malattie si attribuivano ad u-
mori circolanti nel sangue che variamente viziati, 
senza conoscerne le cause, producevano le malat-
tie piú o meno gravi) é Túnico testimonio piú at-
tendibile^ la malattia del Padre Leopoldo deve 
attribuirsi, come ha ritenuto il Dr. Tacchi-Venturi, 
con cui pieriamente convengo, alia formazioae d i 
un ascesso crónico del eerveíío. II Padre L eopoldo 
infatti ha avuto una otite media purulenta, che é 
la causa molto piú frequente dell'ascesso cerebrale. 
11 Prof. Durante, nel III vol. dell'opera giá citata a pag. 
185 dice : « L'otite media purulenta e le lesioni di 
« continuo della pelle e delle mucose, che rivestono 
«" il cranio, sonó indiscutibilmente \e cause p i u eo-
« mum degli ascessi cerebrali, ma anche non molto 
« vari devono essere quelli prodotti da infezioni 
« geuerali. E notevole il fatto che le lesioni piú 
« estese del capo, che suppur.mo apertamente, ^e-
« neraao con mo.ggtor frequenm ascessi inenin-
« (/e?, mentre Ileoí lesioni idXov& 'm \'m di guari-
« gione o gia cicatrizzate^ sonó i l i nove ni e d i a -
« scessi cerebmli profondi. Ció secondo noi sa-
« rebbe a dimostrare che un processo flogistico 
« largamente e tumultuosamente suppurativo in— 
« tercetta con maggior facilita le vie linfatiche > 
« sanguigne e procede per zone eccentriche piú 
« regolari ». 
A l contrario un processo suppurativo, che va estin-
guendosi o per Fattenuazione dei batteri piogeni 
o per la loro esiguitá, non provoca nei vasi l i n -
fatici e sanguigni quella pronta reazione che ne 
determina la trombizzazione, sicché i microrganismi 
passano in circolo, o peí' i linfatici perivascolari 
della pelle e dalle mucose del capo penetrano fin 
nella sostanza cerebrale. In questo nuovo terreno 
di cultura soffermandosi tornano a vegetare, e 
riaQquistano le loro normali proprietá virulento, 
da ció Tencefalite suppurativa circoscritta e l ' a -
scesso. 
L a Meningite purulenta acuta, poiché la meninge 
che piú risente gli eñetti nocivi, é la Piá, perché 
la dura per la scarsezza dei vasi e di elementí 
cellulari e per la struttura quasi tendinea é un 
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terreno poco adatto airattecchimento dei piogeni, 
e quindi piú facile nella soppressione dello scolo 
otorroico la meningite aeuta che la subacuta ; d'or-
dinario insorge e si diffonde rápidamente con feb-
sbre alta e tipo cominuo remittente, precednta da 
brividi. " 
II paziente acensa intenso dolore di capo e senza 
speciale locaíizzazione, vomita ed é irrequieto, gli 
si fa rígida la nuca, il polso é lento, la respi-
razione é irregolare, perde il sensorio e lascia i n -
volontariámente le uriñe e le íecci e muore con 
tebbre altissima. Gli affetti da meningite purulenta 
diffusa danno poca urina. Tanturri nel suo trat-
tato di Otologia 1915 a pag. 411 • cosi scrive : 
« Nella meningite purulenta la febbre é alta, i n -
« tensa e continua, i sintomi d i eompre§$ione en-
« doeraniea sonó mareatissimi. L a rigidíla detla 
« nuca sarcL costante, Ü coma e continuo ». Nel 
P. Leopoldo abbiamo, secondo il Dr. Steynen che 
visito il malato il 3 di setiembre (XII Testis ad 
interrog. II proc. fol. 42 pag. 44), soffriva di ca-
tarro sempre crescente e di notevole pesantezza 
di capo che duró sino al 20 settembre, seguí ron o 
dopo i dolori di capo che si facevano sempre piú 
gravi e la febbre aumenta va, quantunque per qualche 
giorno si rimettesse senza cessare completamente, 
questi sintomi si aggravarono poi tanto che il me-
dico curante gli ordinó i Sacramenti estremi « iussu. 
« deponentis dictus P. Leopoldus extremis sa-
« cramentis munitus fuit ». Questa febbre poi 
cessó per qualche giorno^ e in questo frattempo 
diminuirono puré i forti dolori di testa. 
II medico attribui il miglioramento all ' applica-
zione di un empiastro di erba betónica e che ab-, 
bracciava tutto il cranio precedentemente rasato. 
L ' infermo per qualche giorno fu convalescente, e 
di poi ricadde nella stessa malattia con sintomi 
28 
ancora piú gravi di prima « denuo reincidit m 
« eumdern niorburn, gravioribus etiam quam an-
« tea capitis doloribus ac deíiriis magis furibun-
« dis stipatum ». Jl medico ordinó di nuovo 
1'empiastro di betónica, hma questa volta senza 
alcun giovamento : ordinó sanguigne, • vescicantí 
ed altri rimedii riVulsivi,-ma il malato, « in dé te-
or iorem statum in dies delapsus esí »; i delirii e 
le cónvulsioni erano talmente forti, che 3 o 4 e 
piú religiosi non bastavano a trattenerlo « ut 
« ipse testis pluribus vicibus id ipsum a se v i -
« sum affirmat », mentre, s i noti da allora 
si sviluppo una forte debolezza di stomaco^ con 
freqúenti vomiti e deliqui, per i quali diminuivano 
enormemente le forze dell'infeimo, tanto da non 
potergli daré che altri due o tre giorni di vita, ed 
il medico non osó piú nulla prescrivere negli u l -
timi due o tre giorni di malattia, sia perche la 
febbre era altissima, i doíori di testa gravissimi, 
ferocissimi delirii, vomiti freqúenti e deliqui, sia 
perché J'infermo era totalmente esausto di forze, 
da riténere assolutamento inutili i rimedi che la 
scienza in quel tempo e per quella malattia sug-
gerivano ; e mal^rado questo grave státo il me-
dico stesso afíerma' che, mentre il malato era le-
gato con cinque vincoli, i l giorno dopo lo trovó in 
floridissimo stato di salute, come se nulla avesse 
avuto (Sumni. pag. 78 § 88). « Postquam postero 
« die ¡ntelíexjt praefatam subitaneam sanationem, 
« eamdem omnino iudicasse miraculosam, eo ma— 
« gis quod eumdem Patrem Leopoldum, quem die 
« praecedente ex tam diuturna morborum com-
« plicatione ad extrema redactum reliquerat, di-
« cto postero die conspiceret vegetum . et sanurn 
« quasi nullae infirmitatis fuisset obnoxius ». 
Questo quadro fenomenologico della malattia del 
Padre Leopoldo, secondo me, sta piú a stabilire 
con certezza la diagnosi di A$ee$§o eerebrale su-
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hacuio, che quella di meningite purulenta crónica 
della convessitá. 
L ' Ascesso cerebrale puó essere nascosto per 
qualche tempo nella massa cerebrale senza daré 
sixitomi generali che si possano manifestare^ quan-
do il pus | i avanza verso la corteccia cerebrale, e 
dar luogo a meningite acuta o crónica piú o meno 
diffusa. L ' ascesso puó formarsi in vicinanza del 
punto suppurativo, ma puó formarsi anche a d i -
stanza, e si citano dei casi in cui questo si é for-
mato dal lato opposto al punto suppurativo. 
, L a formazione dell'ascesso cerebrale, a comin-
ciare dal suo inizio, deve necessariamente mani-
festarsi con sintomi di edema e distruzione da 
flogosi circoscritta, e colFingrandirsi dell' ascesso 
si aumentano i sintomi di compressione cerebrale. 
Ed é quello che si é avverato nel Padre Leopoldo, 
il quale dopo 1'otite acuta é stato afíetto da o-
tite crónica, e cessato lo scolo sonó cQminciati 
i disturbi prima leggieri e quindi si sonó andati 
man-mano acutizzandosi, sino da porlo in pen-
cólo di vita ; ció che dimostra ad evidenza che si 
é formato un ascesso che é stato qualche tempo 
nascosto/s inché il pus non é venuto a contatto 
con le meningi, e che questo avvenuto, le me-
ningi si sonó infiammate e hanno dato la rea-
zione, che, senza aver proprio determinato una me-
ningite purulenta, puó aver determinato una ipe-
remia meningea o cerebrale. 
Niemeyer (Patología spec. medica Vol . II pag. 
168) dice : « Nelle iperemie cerebrali e meningee 
« si hanno sempre sintomi d' irritazione apparte-
« nenti alia sensibilitá ed alia motilitá. L a cefalalgia 
« e la grande sensibilitá per le impressioni dei sensi 
« e le semplici percezioni subbiettive dei sensi. 
« Gli ammalati non sentono, non vedono e non 
« odono piú acutamente di prima, ma vengono 
« molestati da stimoli piú deboli, soffrono fotofo-
« bia; un debole rumore, una leggiera offesa dei 
4* 
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« loro nervi produce una certa molestia. A i feno-
« meni d3 irritazione della mobiliíá appartengono 
« F irrequietezza del corpo, il repentino movimen-
« to di soprassalto, come per spavento, lo strido-
« re dei denti, Temissione improvvisa di grida sén-
« za respressione del dolore, i movimenti autpma-
« tici delle estremitá. le scosse rnujscolari isolate 
« e finalmente le convulsioni generali ». Ed ii 
Prof. Leonard') Bianchi nel suo trattato delle 
malattie del cervello (trattato genérale di Patolog. 
e Terapia Medica di Caníani e Maragliano 
Vol . II parte II pag. 28) dice: « Nell'iperemia 
« grave i disturbi psichici forniscono il quadro della 
« piú forte eccitazióne psicomotrice con gravi di-
« sturbi della coscienza e disordini sensoriali. In 
« questa forma prevale una grande agitazione mo-
« trice con tendenza a distruggere anche senza al-
« cuno scopo^ come semplice espressione di sovra-
« eccitamento degli inferiori centrimotori, cui manca 
« la cpsciente intuizione motrice, ed esplicantesi in 
« una serie confusa e variata di moti piú o meno 
« violenti cui partecipano senz' ordine i muscoli. 
« I prócessi sensoriali sonó profondamente modi-
« ficati ed i n sorgo no illusioni ed allucinazioni a 
« contenuto diverso e che sonó esse stesse, non 
« di rado, la causa deH'eccitazione motrice. Gli am-
« malati si üédoho eireondatt da f a n t a s m í s í r a -
« da aaimali che eorrono sul íetto, oáono 
« voci e suoni strani e minaccie e ingiurie, e v i -
« sioni terrifiche si succedono a personaggi ima-
« ginari in una ridda infernale, innanzi alia quale 
« la coscienza si confonde ,^ si disordina, si disgrega. 
« Gli inférmi sonó inquieti e guardano attorno 
« esterrefatti ed ostili, e non sánno do ve si tro-
« vano e non riconoscono le persone che stanno 
« loro interno e ballano, parlano, pestaño e can-
« taño ». 
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L ' infermiere che ha sempre assistito il P . Leo-
poldo (Suram §§ 88? 89, 90, ,pag. 35 e 36) af--
ferma, cíie negli ultimi cinque o sei giorni il 
nnlato er'a talmente privo > di forze da non po— 
tersi levare di let^o o porvisi, e doveva esservi 
posto a braecia dagli altri, hientre, quando .torna-
vano i delii'ii, questi erano talmente , veementi 
e forti, che non bastavano 4 o 5 religiósi a reg-
gerlo, e che un giorno avendo per un momento 
lasciato il malato che riposava tranquillarnente, 
quando tornó vide il P. Leopoldo in piedi sulla 
cornice del camino che teneva in mano un pezzo 
di Ferro ,in atteggiamento minaccioso, e che esso 
dovette, impaurito, chiamare altri religiósi per r ¡ -
porre in letto í 'infermo. 
Lo stato grave di debolezza quindi del malato 
é spiegato dalla febbre alta piemica, per la forma 
suppurativa che il malato ave va, e questi accessi 
di momentánea forzá che lo stesso acquistava e— 
rano dovuti ad accessi momentanei iperemici della 
menino-i o del cervello, 
o 
Lo stesso Güinon, citato dal Prof. Panegrossi, 
ammette che « ríníensiíé et le sens du delire sont 
« determines j)lutót par le terrain cerebral sur le 
« quel il se développe, que par la lésion méningée 
« qui la provoque » (Perizia Panegrossi pag. 24). 
Noi abbiamo veduto che nel malato i fenomeni con-
vulsivi e di delirio ebbero una sosta e che il Dr. 
Steynen attribui ció all'applicazione dell'impiastro 
di betónica sui capo .rásalo, mentre non era che 
una fortunata coincidenza ; dopo qualche giorno 
infatti si riaccesero questi sintomi ed anche piú 
gi-avi, e allora la nuova applicazione deU'empia-
stro, come era naturale, non apportó nessun van-
taggio. 
Si legg«í infatti nel Follin e Duplay (Patología 
Chirurgica Vol . IÍI pag. 470) . . . . K< in un' altra 
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« forma si vedono i fenomeni convulsivi e di de— 
« lirio alternarsi con quelli comatosi, e difatti é as-
« sai comune osservare questa successione irrego-
« lare e questa unione di segni di esaltamento e 
« di collasso nelle meningo-encefaliti. Non é punto 
« raro vedere 1' intelligenm dapprima estinta rt-
« eomparire nel mezzo della malattia^ quindi tur-
« barsi nuovamente e dar posto a deiirii e coma ». 
II vomito, la cefalea sonó comuni a tutte le ma-
lattie endocraniche e specialmente nelle forme pu-
rulente con compressione cerebrale^, ma piú spe-
cialmente il vomito é frequente ne!la meningite 
basilare, e questo vomito é continuo é si ha an-
che senza ingesüone di alimenti, mentre nel P a -
dre Leopoldo era provocato daü'ingestione di a l i -
menti o di liquidi. 
Nel nostro malato non vi é dissaccordo che 
non si trattasse di meningite basilare, sia per la 
natura del vomito, sia perché non vi furono sin-
tomi di paralisi oculare, né nel territorio inner-
vato dai nervi. endocranici, acústico, facciale, ipo-
glosso né di altri disordini motori. 
L a du ra í a della m a l a i ü a § tap iu per 11 aseesso 
ecrebrale che per la meningite della convessitái e 
difatti la malattia nel P . Leopoldo ebbe una du-
rata di circa due mesi, mentre la meningite su-
bacuta ha una durata di una o due séttimane, e 
solo raramente pué arrivare ad un massimo di 
quattro settimane. A 
Riassumendo dunque, si puó concludere che .nel 
P. Leopoldo^ nel nostro infermo^ si ebbe prima 
un processo suppurativo acuto delForecchio, che 
poi divenne crónico perché duró per circa otto 
mesi. Questa suppurazione produsse lentamente 
un aseesso, il quale, aumentando di volume, si é 
diífuso verso le meningi^ producendo sintomi d'i-
peremia meníngea ; questi hanno avuto, come pHÓ 
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aVverarsi in questi casi, una sosia, ma che i n -
fine si sonó riacutizzati al punto da minacciare da 
un momento alFallro J a vita del malato. Questi 
sintomi. sonó istantaneamente cessati, senza ir her-
ventó nó chirut'gico, né medico, dalla sera alia 
m a t t i n a e poiché ció non sta neU'ordine natúrale 
•delle cose, si de ve ritenere quindi con certezza 
che 4a malaUia del P. Leopoldo sia stata un 
ascesso eerebrale crónico con sintomi d'iperemia 
meningea, e che tale guarigione debba attribuirsi 
a mi ra coto. 
E da notarsi poi che un malato, ¡1 quale sia guarito da 
un ascesso eerebrale e lentamente per incapsulamen-
to del pus nella massa eerebrale, o piú rápidamente 
per uscita del pus o spontanea attraverso Torecchio, 
il naso, le orbite o le alü-e ossa del cranio, o per 
intervento chirurgico, esige sempre una massima 
sorveglianza, perché, in questi malati, niente é piú 
facile di una recidiva, specie se resta qualche pie-
coló tragitto dclPorecchio infermo, o qualche le-
sione residuale della trapanazione del cranio. Del 
Padre Leopoldo invece, a delta del malato e con 
la testimonianza del medico curante e dei religiosi 
tutti del Convento, si sa che per 4 anni dopo la 
guarigione non soffri che di qualche febbre reu-
mática, che non ha nulia di comune con la malat-
tia in questioae, e quindi si deve concludere che 
la guai'igione fu completa e duratura. 
1 S T E R O - E P I L E S S I A . 
II volere attribuire le convulsioni ad un fatto isterico 
o islero-epilettiforme, non' mi pare debba pren-
dersi in seria considerazione. 
II P. Leopoldo sofíri.infatti per circa due mesi di 
febbre leggermente remittente; questa febbre accom-
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• pagnó sempre le convulsioni, i forti dolori di testa, 
il vomito ; percio ha tutti i sintomi di una febbre-
piemica o suppurativa, mentre nelle convulsioni i-
steriche non si ha mai febbre, e seppure, vi puo 
essere una leggiera i pertermia che non supera mai 
il 37° o 370,5, mentre nel caso nostro, secondo le 
asserzioni dei medici curanti, degii infermieri e di 
tutti gli altri testimoni, la febbre era altissima e 
duró per cirea due mesi. II vomito negli isterici 
é profuso e dura incoercibile per qualche ora, co-
sicché il paziente ne rimane esténuato, mentre a l -
tre volte persiste per setíimane $enm debilitare 
Vin ferino, 
Nel vomito degli isterici vengono emesse sostanze 
sierose che non stanno in rapporto con le so-
stanze ingerite, e in quantitá possono raggiungere 
sino ad otto o dieci volte il volume della sostanza 
ingerita. Nel P. Leopoldo si aveva che il vomito1 
non era spontaneo ma provocato da ingestioñe di 
sostanze alimentan o medicamentose, per la com-
pleta intolleranza dello stomaco, come avviene in 
tutte le forme di vomito cerebrale. L a durata e il 
decorso della malattiá eseludo rio assolutamente i ' i -
sterismo. 
.Si sa infatti che l'isterismo é una malattia a decorso 
crónico e che delle volte richiede anni ed anni per 
guariré ; é una malattia che dura dalla puherta 
a l periodo d i imoluzione, durante la quale g l i 
isterici mai possono godere bene nella vita. Nel 
caso nostro iñvece abbiamo che il P. Leopoldo ha 
goduto sempre buona salute; per causa ben deter-
minata ammaló per influenza ed otite, e poi que-
sta otite divenne crónica per ristagno di pus da 
incompleta apertura della membrana del timpano. 
Tutto il quadro della grave malattia da lui sofferta 
venne in seguito a sospensione dello scolo otor-
roico, del quale non troviamo piú accenno dopo 
la guarigione. « Recuperatam, esso dice, (parag. 21 
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-« pagv 56) suam miraeulosam sanationem. ex eo 
« tempore adeo fuisse perf'eciam, ut nullum ampüus 
9« ex ea infirmíiate incomnioduiíi aut eapitis dolorem 
« píissus ÍVieriU continuando semper in omni inoclo 
« valetudine ac idoneitate fi'erendi omnes functio-
« nes et actas proprios sui status ». E questa de-
posizione del sanato coincide con le deposizioni del 
medico, dei superiori del convento, delPinFermiere 
e di tutti i relig'iosi. 
•Solo si aramette da tutti che, dopo mol ti rnesi della 
ricuperata guarigione, il sanato abbia avuto 
qualche piccolá febbre e qualche leggiero clolore 
di gola, piccole indisposizioni che non hanno aulla 
di cqniune coa la grave raalattia sofferta. II P . 
Leopoldo peró ammette, e ció é confermato da aJ-
tri testimoai, fra cui il medico Steyaea, che aegli 
. aaai .che susseguiroao alia guarigioue, il sa-
aato durante-la meditazioae e la preghiera, n -
rnaneva in una speciale estasi, e in tale stato di 
incoscienza, da rendersi quasi completamente e-
stranco col moa do estenio. la uno di questi mo-
menti \\ medico lo trovó con fisoaomia e polsi 
ianlterati, giaceate di lato con le man i unite ¡n 
atto di preghiera, coa le gambe flesse salle co-
scie e le coscie flesse sul baciao, ia modo che Je 
giaocchia quasi toccavaao il meato,' ma che ba-
sta, va scuoterlo perché ritoruasse perfettamente 
campos sa?, seaza che lasciasse traccia di aialattia. 
Nou puó aegarsi che il P. Leopoldo fosse rel i-
gioso e la religiositá era iu lui profondamenfee i l i -
tes a : la guarigioue, da lui otteauta in uu aiodo 
soprannaturale, deve aver contribuito ad accre-
scei'e, se Fosse stato possibile, questo suo misti-
cismo, e non puó destare meraviglia che, nella 
meditazioae aieatale e aella preghiera, esso rinra-
iiesse assorto iu guisa da cadere i a catalessi e da 
diveuire coaipletaaieute ostra neo al mondo esterno: 
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catalessi che non ha nulla a vedere con l'epilessia^ 
. poiché bastava scuotere Tinfermo, perché ritornasse 
completamente eo/7i/)os §uL 
Concludiamo. E provato.che il P . Leopoldo soffri 
una grave malattia orgánica con sintomi ben di-
stinti di suppurazione della cavitá crónica, aseesso 
cerebrale eroaieo: é provato che questa malattia 
ébbe a guariré istantanteameote, mentre piú grave 
era il pericoló di morte, e mentre ii medico cu-
cante aveva abbandonato da tre giorni qualsiasi 
cura, perché ritenuto il caso disperato ; é provato 
che questa guarigione fu completa/ perché il ma-
lato il giorno dopo r¡tornó alie sue occupazioni 
religiose e a mangiare, cosa che non face va piú 
da due mesi; é provato che questa guarigione fu 
durevole, tranne qualche piccolo disturbo indipen-
dente dalla prijna malattia (il malato per altri 4 
anni non ebbe mai piú nulla a soffrire); e poiché 
tale guarigione isianíanea, completa e durevole non 
é nell'ordine naturale delle cose, la guarigione quindi 
del P . Leopoldo é da attribuirsi ad una causa 
soprannaturale. 
'Roma 30 maggio 1916. 
L O R E N Z O Dr. COCHETT1 
Medico-Chirurgo. 
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